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 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة 
 ذوي الإعاقة العقلية البسيطة

 إعداد                 
 د/ إسراء رأفت محمد علي شهاب                                            
 

 مقدمة
انخفاض نسبة  بعض البشر قدر علىولكن  ،خلوقاتمعن باقي ال هئلقد ميز الله الإنسان بعقله وذكا

، فضلً  عن عدم قدرتهم على التكيف بمتوسط الذكاء الإنساني بانحرافين معياريين أو أكثر ذكائهم مقارنة  
نتيجة تعرض  أو ،جينيةالطفرات الأو  ،وراثيةالعوامل المنها:  دتهملاقبل و قد تكون لأسباب ، مع المجتمع

، أو أثناء الحمل شعاعإأو تعرضها لمصادر  ،تعرضها لحوادث وأ ،الحصبة الألمانيةكالأم لأمراض 
كالحمى  بأمراض كإصابتهم تهملنقص الأكسجين، أو لأسباب بعد ولاد همتعرضمثل  الولادةلأسباب أثناء 

فئات ذوي الاحتياجات  منيصنفون و  ،لأسباب غير معروفةاكون تأو قد  ،تعرضهم لحوادث وأ، القرمزية
في أي مجتمع مشكلة  من ذوي الإعاقة العقليةوجود أطفال  ويعد، الإعاقة العقليةذوي وهي فئة  ،الخاصة

توفير برامج  يجب ذلكليها، للتقليل من النتائج المترتبة علكمحاولة  ه ومؤسساتههيئاتتتضافر لحلها جميع 
تهتم بتقديم التي تعليمية التربوية المؤسسات توفير ال ومنهالهم في جميع المجالات، المتكاملة الرعاية 

 .وهي روضات ومدارس التربية الفكرية ،المجتمع فيودمجهم  ،برامج لهم لتنمية مهاراتهم

فئة إلى تقدير نسبة  للذكاء المعايير الإحصائية وتوزيع السمات حسب المنحنى الطبيعينتائج وتشير 
 .(Kastner, et al, 2001)من نسبة السكان في أي مجتمع % 3المعاقين عقليا  بحوالي

خدمات الكثير من البالرغم من قلة نسبة فئة المعاقين عقلي ا في أي مجتمع؛ فأنهم يحتاجون لتوفير 
وفي مرحلة طفولتهم المبكرة  ولادتهموبخاصة منذ  ،ماديةالمكانيات الإو  ةبشريالجهود العناية و الو رعاية الو 

 امادي   ئ ا، حتى لا يمثلون عبمدار حياتهم كتدخل مبكر لهم لتقليل من معاناتهم مع التقدم في العمر وعلى
   فيما بعد.على أي مجتمع  اوبشري  

عاقات العقلية للإالجمعية الأمريكية وللإعاقة العقلية العديد من التعريفات، ومنها تعريف 
 American Association  Intellectual and Developmental  Disabilitiesوالنمائية

(AAIDD)(2010)  معبر عنه بانحراف درجة الذكاء انحرافين معياريين  واضح ظيفيو بأنها قصور عقلي
 سنة 18مهارات السلوك التكيفي، خلًل فترة النمو قبل سن واضح في قصور يصاحبه عن المتوسط، 

(,2013 : 350 Hallahan, et al,). 
                                                           

  رياض الأطفال جامعة دمنهور.مدرس بقسم العلوم التربوية كلية  
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( ، 291بالقرار الوزاري رقم ) الإعاقة العقلية عرفت وزارة التربية والتعليم بجمهورية مصر العربيةكما 
أوجه قصور أساسية في الأداء الوظيفي العقلي، تظهر من خلًل أداء  "بأنها ( 2(، مادة )2017لسنة )

 ،دون المتوسط للقدرات العقلية، بحيث تقل نسبة الذكاء عن المتوسط بمقدار انحرافين معياريين على الأقل
ثنين على الأقل من مجالات التواصل، والعناية اويكون مصحوب ا بقصور في المهارات التكيفية، ذلك في 

بالذات، والمهارات الاجتماعية، والأداء الأكاديمي، والمهارات العلمية، وقضاء وقت الفراغ، والاستفادة من 
لي، وأن يحدث ذلك خلًل سنوات مصادر المجتمع، والتوجه الذاتي، والعمل، فضلً  عن السلوك الاستقلً

 (عام ا. 18النمو قبل سن )

، في American Psychiatric Association (2013)حددت الرابطة الأمريكية للطب النفسي 
 Diagnostic and Statistical Manualللًضطرابات العقلية الخامس الدليل التشخيصي الإحصائي 

of Mental Disorders DSM–5 ما يأتي:في يد الإعاقة العقلية، معايير تحد 

التفكير المنطقي، وحل  جميع الوظائف العقلية، ومنها في اقصور عقلي يظهر واضح   -
ويتضح من خلًل  ،من الوظائف العقلية غيرهاو  ،وتكوين المفاهيم والتخطيط، المشكلًت،

نحرافين رف اتنحدرجة الذكاء  على أن تكون ،نتائج استخدام اختبارات ذكاء فردية مقننة
 درجة فأقل. 70 ، أي تكونمعياريين عن المتوسط

قصور في أنشطة الحياة اليومية ال في اقصور في مهارات السلوك التكيفي، ويظهر واضح   -
تواصل، والمشاركات الاجتماعية، والحياة المستقلة سواء في البيت، أو الروضة، أو الك

 المجتمع.  المدرسة، أو
 18 عمرأي قبل بلوغ  ،التطورو أن يظهر القصور العقلي والقصور التكيفي خلًل فترة النمو  -

 سنة.  

(، 2017(، لسنة )291وزارة التربية والتعليم بجمهورية مصر العربية بالقرار الوزاري رقم ) قررتو  
ومدارس التربية ( بروضات 70إلى  50( أن يلتحق الأطفال الذين يتراوح نسبة ذكائهم من )5مادة )
ومراحل نظام التعليم بروضات ومدارس التربية  وهم الأطفال ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، ،الفكرية

 ما يأتي :هي الفكرية، 

 مرحلة التهيئة ) الروضة(: الدراسة بها مدتها سنتان. -
 الحلقة الابتدائية: الدراسة بها لمدة ست سنوات. -
 بها لمدة ثلًث سنوات.مرحلة الإعداد المهني: الدراسة  -
مرحلة التلمذة الصناعية: الدراسة بها لمدة سنتان، ويتم منح الطالب الخريج منها شهادة التلمذة  -

 الصناعية.
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( أهداف 5مادة )بالقرار الوزاري نفسه وزارة التربية والتعليم بجمهورية مصر العربية حددت وقد 
 ما يأتي:في ،روضات ومدارس التربية الفكرية

 : أهداف روضات ومدارس التربية الفكرية، وهي: أولا  

 .  م، وسلًمة بدنهالعقليةتنمية العادات الصحية؛ للمحافظة على الأطفال ذوي الإعاقة  -
 حساس بالأمن.  تعزيز الصحة النفسية من خلًل ممارسة تساعد على الإ -
 تنمية الثقة بالنفس لدى الطفل. -
 تحسين العلًقات الاجتماعية بينه، وبين أفراد المجتمع.  -
 العقلية لدى الطفل.و والحركية،  تنمية القدرات البصرية، والسمعية، -
 القدرة على الكلًم، والنطق الصحيح.كتنمية المهارات اللغوية  -
 عقليةالتنمية المهارات والخبرات الحسابية، والمعلومات العامة اللًزمة للأطفال ذوي الإعاقة  -

 للنجاح في الحياة العملية.
 تنمية المهارات اليدوية. -
 تنمية العادات والاتجاهات الاجتماعية السليمة، وغرس القيم الدينية والخلقية.  -
 توفير التوعية الضرورية لأولياء الأمور. -

تنمية  هاأن من أهدافهداف روضات ومدارس التربية الفكرية السابق لأعرض المن خلًل ويتضح 
وجود هذا الهدف  وتعلل الباحثة، عاقة العقلية البسيطةالعادات والسلوكيات الصحية لدى الأطفال ذوي الإ
 من أهداف روضاتهم ومدارسهم في ضوء ما يأتي:

 ممارستهمضعف معارفهم واتجاهاتهم و ولقصور  ،م، وضعف مناعتهكثرة مشكلًتهم الصحية  .1
)رقية العباس الصحية المشكلًتالمخاطر و الأمراض و سلوك الصحي، ولتعرضهم للعديد من لل
 Cooper,et ؛ Wang,et al,2006 ؛ Van ;2005 ؛ 2004عقلة ربابعة، ؛ و 2004،

al,2006؛  Akker ,et al,2006الهادي عبدو ؛ 2007 ،طرابية ومنى صبري وماهر ؛ 
  .(2015،سمير عقل وقيس عصفورو  ؛2009،وغادة عبد الكريم  ؛2008 ،حيمور

 الصحي الوعي وتنمية نشر على التعليميةالتربوية  المؤسساتجميع  تحرص أن يجب .2
 أحد يعد مجتمع أي في للأفراد الصحي السلوك الوعي الصحي ومستوى تنمية نوا   لأطفالها،
 وفاء)الطبية فقط  على وزارة الصحة والمؤسسات يقتصر ولا والتعليم، التربية وزارة تمسؤوليا
 .(ـــه1425باريان، ؛ وأحمد2004 فضة،

، ضمن المناهج التعليمية المقدمة للمتعلمين السليم الصحي الوعي تنميةل برامج توفيريجب  .3
، وتخصيص ساعات محددة لها في منذ مرحلة الروضة في مختلف المراحل الدراسية

للدارسين مع التركيز على جوانب ممارسة السلوك  والبرامج المقدمة المقررات والمناهج
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71 

 :ــــه1425 باريان، أحمدو  ؛26: 2001،حنان العنابي ) الصحيح العملي التطبيقيالصحي 
 تلبية على تعمل التي الصحية( التربية على هذه البرامج )برامج ، ويطلق(117 ،46 ،45

كسابهمالمتعلمين  مطالب  من العديدنحو ممارسة المعارف والاتجاهات  الصحية، وا 
 والمخاطر الحوادث من ولوقايتهم حياتهم، مدى على يحتجونها التي الصحية السلوكيات
 وبهاء ؛Gilbert ,et al ,2000:84)حياتهم في تصيبهم قد التي المنتشرة الشائعة والأمراض

كرام الجندي،؛ و 2003محمد عبد المتوكل ،؛ و 16: 2001الدين سلًمة، عبد و  ؛34: 2008ا 
 (،29: 2016الفلسطينية ،  الصحة بوزارة الطفولة برامج مؤسسة؛ و 2008الهادي حيمور ،

 يعانون ذوي الإعاقة العقلية التيالصحية لمشكلًت  من الحد في تفيد البرامج هذه أن كما
 .العمر في تقدمهم مع منها

أن أكثر فئة  ،يجب أن تقدم برامج التربية الصحية لتنمية الوعي الصحي في الروضات .4
ن ا  ، و في مرحلة الروضة الأطفال معمرية في المجتمع بحاجة لتنمية الوعي الصحي ه

المسئولة عن تنمية الوعي الصحي للأطفال، فيجب أن  المؤسساتالروضة هي أحد أهم 
 السلًم عبد) تكسب العادات الصحية الصحيحة للأطفال، وذلك يتم بسهولة في هذه المرحلة

صفاء محمد و ؛ 117، 46، 45 هــــ:1425باريان ، أحمد؛ و 36: 2003، عبد السلًم
يمان شرف و ؛ 183،  162 :2010،  :الآتية، للأسباب ( 145: 2011زينب عبد المنعم وا 

 الأطفال يقضون معظم وقتهم داخل الروضة. -
يساعد على إكساب السلوك الصحي لأطفال في سن الطفولة المبكرة؛ لقبول الروضة  -

 .لذلك مناسب مكان الروضة تعد كما عليها، وتمرينه الطفل، تدريب ذلك ، ويتطلبلهم

 ومحمد  ،William (2001:396)  ويليامدراسة  ومنها ،والدراسات الأدبيات من كما أوصت العديد
 تاراسدراسة و  ، Walders ,et al, (2004) نيآخر و  سالدير دراسة و و  ،( 5، 4: 2003) نيآخر و  السيد
دراسة و  ،(4، 3: 2008) الجندي ودراسة إكرام ،Taras & Potts-Datema (2005)  ماتيدا -وبوتس
 وناهد ،(2006) البلوي وخالد هولا أبو مفضيدراسة و  ، Bishop& Boag (2006)  وبواج بيشوب
يمان المنعم عبد زينبدراسة و  (،2009) عطية ودراسة ولاء ،(119: 2008)  شعبان : 2011) شرف وا 
 (2018المؤمن )مروة عبد دراسة ، و (2016الفلسطينية) الصحة بوزارة الطفولة برامج مؤسسة ،(145
 الدراسية، المراحل جميع في للأطفال الصحي الوعي لتنمية الصحية؛ التربية البرامج تقديم بأهمية

كسابهم سلوكهم تشكيل يسهل المرحلة هذه في الأطفال لأنالروضة  مرحلة في وبخاصة  من العديد وا 
 .الصحيحة الصحية السلوكيات

 برامج توفير بضرورة نادت التي السابقة والبحوث والدراسات الأدبيات من العديد توصيات .5
 نيآخر و  ميكهيرجي ت دراسةأكد حيث ،ذوي الإعاقة العقلية طفالللأ الصحي الوعي لتنمية



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

 

72 

Mukherjee ,et al,(2000) ، (، 2004رقية العباس )دراسة و  ،(2004)الدين كرم وليلى
 وآخرين ودراسة وانج ، Van (2005)فاندراسة و  (،2004عقلة ربابعة ) دراسة و 
(Wang,et al,(2006،  نيآخر و  كوبردراسة و Cooper,et al,(2006)،  أكييردراسة و 
ودراسة  ،( 2007) طرابية ومنى صبري ماهردراسة و  ،Akker ,et al,(2006)  نيآخر و 

سمير عقل وقيس دراسة و  (،2009غادة عبد الكريم )دراسة (، و 2008 حيمور) الهادي عبد
 جميع نإ( 2016) الفلسطينية الصحة بوزارة الطفولة برامج مؤسسةو  (،2015عصفور)
 مشكلًتالب مقارنة   المعقدة، الصحية المشكلًت من العديد لديهم العقلية الإعاقة ذوي أطفال

ا المجتمع فئات أكثر وهم ن،و العادي الأطفال منها يعاني التي الصحية  برامج لتوفير احتياج 
، ويجب أن ن بهاو تحقالتي يل التعليمية التربوية المؤسسات من خلًل الصحي الوعي لتنمية
للأطفال ذوي الإعاقة  المختلفة الإمكانيات من العديد الروضات ومدارس التربية الفكرية تتيح

روضاتهم  تحتل أن يجبكما التعليمية،  والأنشطة الصحية، البيئة توفير ومنها العقلية،
 من همتحمي كما البيئة، في شرةتالمن المعدية الأمراض مقاومة في هام مركزومدارسهم 

 أهمية الروضة مرحلة في الصحية للتربيةو منها،  الوقاية طرق وتعلمهم والحوادث، لأخطارا
 على ذلك فيؤثر  السليم؛ الصحي الأطفال ذوي الإعاقة العقلية سلوك تشكيل في كبيرة

 .بعد فيما مستقبله

 مشكلة الدراسة:

 بجمهورية والتعليم التربية وزارة حددتها التيأهداف روضات ومدارس التربية الفكرية أن بالرغم من 
تنمية الوعي الصحي دعت إلى  (5) مادة ،( 2017) لسنة ،( 291) رقم الوزاري بالقرار العربية مصر

توصية العديد من الأدبيات والدراسات والأبحاث بالإضافة إلى ، ذوي الإعاقة العقلية البسيطة لأطفالل
واقع البرامج المقدمة للأطفال ذوي الإعاقة  إلا أن، منذ مرحلة الروضةلهم السابقة بتوفير هذه البرامج 

 برامج لتنمية الوعي الصحي لهمبها  توافرت لا العقلية البسيطة الملتحقين بمرحلة الروضة بالتربية الفكرية
عدة أسباب دعت إلى الحاجة لهذه الدراسة، ومنها ما هناك  ذلكإلى بالإضافة ، دراسةمما دعا لهذه ال

 يأتي:

مدارس التربية الفكرية التابعة لإدارة التربية الخاصة روضات و ملًحظة الباحثة أثناء فترة عملها ب .1
، الروضاتالمتعددة للعديد من هذه الحالية التعليم بمحافظة الإسكندرية، وزيارتها و بوزارة التربية 

ويظهر ذلك من  ،يات الصحيةسلوكاللاحظت قصور هؤلاء الأطفال في المعارف والاتجاهات و 
 الحياتية في المواقف همصدر منت التي اصحي   الخطأ خلًل ممارستهم للعديد من السلوكيات

، وعلى نموهم في جميع ثر عليهمؤ ؛ مما يسبب لهم العديد من المشكلًت الصحية التي تالمختلفة



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

 

73 

المجالات، بالإضافة إلى عدم وجود برامج للتربية الصحية لتنمية الوعي الصحي مخصصة لهم، 
 :منها ما يأتيو  ،الأطفالهؤلاء  يمارسهاالتي  الخطأ صحي االسلوكيات  وقد تم ملًحظة العديد من

 .هأو بعدالأكل عدم غسل اليدين قبل   -
 دورات المياه.عدم غسل اليدين بعد استخدام   -
نظافة الجسم، و نظافة الشعر، و نظافة قصور الاهتمام بالنظافة الشخصية، ومنها:   -
 الأسنان.
 عدم تغير الملًبس باستمرار.  -
 .الجو حالة مءتلً لا ملًبس لبس  -
 .السمنة إلى يؤدي مما ؛الطعام تناول في شراهتهم  -
 . المصنعةالملونة  الأطعمة ميلهم لتناول  -
 الأغذية من الباعة الجائلين.تناول   -
: من على الأرض(التقاط الأطعمة من أي مكان وتناولها  - ، بدون التأكد من نظافتها )مثلً 

 أو صلًحيتها.
 شرب ماء غير نظيف.  -
 تناول المياه الغازية بشراهة.  -
 تعرضهم للشمس لفترات طويلة.  -
 العطس. خلًل السعال أوبمنديل  الفم تغطية عدم  -
 .المائدة كأدوات أدوات الآخريناستخدام   -
 العمود الوقوف، والجلوس بطريقة خطأ؛ مما يؤدي إلى تشوهات في القوام مثل انحناء  -
 الفقري.  
 .، ومحاكاتهما لهماستخدام أدوية الكبار تقليد    -
 .فيه يتواجد الطفلالإهمال في نظافة المكان الذي   -
 اللعب بالأسلًك والأدوات الحادة. -
 .وتناولها مرة أخرى والتقاطهاأماكن غير المخصصة لها،  فيالقمامة  رمي  -

طفال ذوي الإعاقة الأاستطلًع رأي أمهات ومعلمات  تنتيجة الدراسة الاستطلًعية التي هدف .2
لتحديد  البحيرةمحافظة و  العقلية البسيطة ملتحقين بروضات التربية الفكرية بمحافظة الإسكندرية

أهم البرامج التي يجب أن تقدم لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، وقد بلغ عدد 
بلغ عدد و ، ا من أمهات أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة( أم  65الأمهات)
سفرت نتائج الدراسة أ( معلمة روضة للأطفال ذوي الإعاقة العقلية، وقد 40المعلمات)
لتنمية الوعي الصحي لهؤلاء  عن مدى احتياج هؤلاء الأطفال لبرامج التربية الصحيةة الاستطلًعي



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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كثرة السلوكيات الخطأ أن العديد من الأمهات والمعلمات  كما أضافتالمرحلة،  هالأطفال في هذ
هؤلاء  عبء كبير عليهن أثناء التعامل معذلك صحي ا الذي يسلكها طفل هذه المرحلة يمثل 

 .الأطفال
دبيات بمعاناة الأطفال ذوي الإعاقة العقلية من العديد من المشكلًت الأتأكيد العديد من الدراسات و  .3

 الصحية، ومنها:
 Mukherjeeالمنتشرة ) ضبالأمراأكثر عرضة للإصابة  الإعاقة العقليةي و ذ الأطفال أن -

,et al,2000  ؛Shui ,2001 ؛754: 2004الدين، كرم ؛ وليلى Van, 2005  ؛ 
Akker ,et al, 2006مؤسسة برامج  ؛12 ،11:  2007 ،طرابية ومنى صبري وماهر ؛

 .(2016الطفولة بوزارة الصحة الفلسطينية،
برامج تنمي  أكثر عرضة للحوادث والإصابات؛ لعدم تقديم ي الإعاقة العقليةو ذل اطفأن الأ -

 ؛ Van, 2005 ؛754: 2004الدين، كرم )ليلى لهم مهارات السلًمة والأمان والوقاية
Malville, et al, 2006 29: 2016مؤسسة برامج الطفولة بوزارة الصحة الفلسطينية،؛ و). 

 Shui, 2001 يعاني الأطفال ذوي الإعاقة العقلية من مشكلًت نمائية، وقصور في النمو ) -
 .( Wang,et al,2006 ؛ Akker ,et al, 2006   ؛  Van ,2005؛

 الاثنينأو  العقلية من ضعف حاستي السمع أو البصر يعاني بعض الأطفال ذوي الإعاقة -
                                                             (Wang,et al,2006 .معا  

       ) 
 .         يعاني أغلب الأطفال ذوي الإعاقة العقلية من اضطرابات في الجهاز الهضمي -

Wang,et al,2006)                                                                 ) 
     .الأطفال ذوي الإعاقة العقلية سهولة انتقال الأمراض الجلدية فيما بينهمأغلب يعاني  -

Wang,et al,2006)                                                                  
) 

مشكلًت في الكلى، والكبد، واضطرابات في عضلًت القلب، من ي بعضهم قد يعان -
 ,Akker ,et al الصرعو ، في الدم السكراضطرابات في نسبة والأزمات التنفسية والربو، و 

 .(Wang,et al,2006 ؛  (2006
أغلب الأطفال ذوي الإعاقة العقلية يعانون من أمراض السمنة، والشراهة في تناول طعام  -

 .(Malville, et al, 2006؛  (Lin,et al ,2005غير صحي 
 (.2004)عقلة ربابعة ،يعاني  الأطفال ذوي الإعاقة العقلية من أمراض الفم والأسنان  -

ل الروضة ذوي الإعاقة العقلية اطفبرامج التربية الصحية المقدمة لألالعديد من الدراسات أن  إثبات .4
 ،مرحلة الروضة؛ لتنمية الوعي الصحي لديهمتعد كبرامج تدخل مبكر تقدم في أهمية كبيرة لأنها 



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
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كسابهم المعارف البسيطة و حد من المشكلًت الصحية التي قد تواجههم مع تقدمهم في العمر، للو  ا 
 .التي يمارسونها مع كبر سنهم الخطأ صحي ا مهسلوكياتاتجاهاتهم و وتعديل عن السلوك الصحي، 

(;Cooper,et al, 2006  Wang,et al, 2006  Mukherjee ,et al ,2000;) 

 المنتشرة الإعلًنات ريتأثل تهامواجه إلىترجع  للأطفال المقدمة الصحية التربية برامجتوفير  أهمية .5
 الإعلًنات هذه ثرؤ وت الفائدة، وعديمة الصحية غير للأطعمة الإعلًم، وسائل جميع في الموجودة

، فقد لاحظت الباحثة تأثر (129: 2007 ، الزهراني )ماريه الأطفال فئة بين تناولها انتشار على
وحبهم  غير المفيدة والملونة، أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية بالإعلًنات الخاصة بالأطعمة

  .لتناولها، لذلك فهم بحاجة ماسة لبرامج تربية صحية لتنمية الوعي الصحي لديهم
مجال برامج التربية الصحية لتنمية  العديد من الدراسات بعمل المزيد من الأبحاث فينتائج  ةيتوص .6

سواء على المستوى مراحل التعليم  اهتمتلندرة الأبحاث والدراسات التي  ، وذلكالوعي الصحي
على  أو(، 2006مفضي أبو هولا وخالد البلوي )دراسة و  ،( 2005حنان الجمل ) المختلفة كدراسة

 ),Zigler, et al) آخرونو  ريزيجلودراسة  ،(2002)  شعبان ناهد مستوى مرحلة الروضة كدراسة
 عبد ودراسة زينب (، 2010صفاء محمد )دراسة و  (،2008الجندي) إكرامدراسة و  ، 2006
يمان المنعم ودراسة مروة   ، (2014) آخرونو  الأميري عامردراسة و  ،(145: 2011) شرف وا 

 وآخرين ، أو على مستوى التربية الخاصة، ومنها دراسة ميكهيرجي(2018عبد المؤمن )
Mukherjee ,et al,(2000) ، (، 2004ودراسة رقية العباس ) ،(2004)الدين كرم وليلى

 Wang,et) وآخرين ودراسة وانج ، Van (2005)ودراسة فان ، (2004عقلة ربابعة ) ودراسة 
al,(2006، وآخرين ودراسة كوبر Cooper,et al,(2006)، وآخرين ودراسة أكيير  (Akker 

,et al,(2006، حيمور) الهادي عبد، ودراسة ( 2007) طرابية ومنى صبري ودراسة ماهر 
 (،2015سمير عقل وقيس عصفور)دراسة و  (،2009(، ودراسة غادة عبد الكريم )2008
   . (2016) الفلسطينية الصحة بوزارة الطفولة برامج ومؤسسة

وتنمية السلوكيات الصحي بالمجال  اهتمتالتي  تم الحصول عليهابالرغم من تعدد الدراسات التي و 
، ودراسة ناهد ,Douglas ,et al (2000) آخريندوجلًس و  دراسة ، ومنهاللأطفال العاديينالصحية 
 إكرام دراسةو ، Colby & Haldeman( 2007دراسة كولبي وهالديمان )و  ،(2002شعبان )
يمان شرف دراسة زينب عبد المنعم و  ،(2009) محمد ودراسة ياسمين، (292: 2008)الجندي وا 

 عامر دراسةو ، (2013) الحميد عبد شادية دراسةو ، (2012)البقمي دراسة هندو ، (152: 2011)
فقد ، (2018دراسة مروة عبد المؤمن )و  (،ـهـــ1439دراسة فاطمة همام)و ، (2014)آخرينو  الأميري
 الصحي بالمجال  اهتمت - علمها حدود في –قليل من الأبحاث والدراسات على عدد  الباحثة حصلت

بعض مهارات  تنمية إلىدفت هالتي  (2005)آمال محمد ومنها دراسة، ذوي الإعاقة العقليةللأطفال 



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
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جداول النشاط من خلًل برنامج قائم على لأطفال ذوي الإعاقة العقلية البسيطة لالصحة والسلًمة 
دراسة أملي و  سنوات، (10إلى  8تراوح عمرهم بين )على مجموعة من الأطفال  المصورة والمكتوبة
على استخدام اللعب التمثيلي  هدفت إلى تنمية مهارات الأمان لهم من خلًلالتي ( 2008مخائيل وآخرين)

  Cooper,et al,(2006)ودراسة كوبر وآخرون ، ( سنة12إلى 8تراوح عمرهم من )عينة من الأطفال 
تطبيق برنامج للتربية الصحية ب العقليةالإعاقة  بعض الأطفال ذوي صحة التي هدفت إلى تتبع تحسين

( 2015)سمير عقل وقيس عصفور، ودراسة لهم على  مدار عام الشامل الصحي الفحصعليهم، وعمل 
التي هدفت لتنمية الوعي الصحي من خلًل التعليم المعزز بالحاسوب للأطفال ذوي الإعاقة العقلية في 

  .( سنة16- 12المرحلة المتوسطة من سن )

تحديد المشكلًت الصحية التي يعاني منها الأطفال  هدفتعلى بعض الدراسات  الحصول تمكما 
( التي هدفت إلى تحديد مشكلًت أمراض 2004دراسة عقلة ربابعة )ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، ومنها 

التي  Van (2005) فان ودراسةالفم والأسنان التي يعاني منها الأطفال ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، 
التي  Wang,et al,(2006)دراسة وانج وآخرين و  ،هدفت إلى تحديد احتياجات هؤلاء الأطفال الصحية

مشكلًت ال إلى وصلللت إلى ما بعد البلوغ ذوي الإعاقة العقلية  حالات الأطفالتتبع لبعض هدفت إلى 
 هدفتالتي  Lin,et al, (2005)التي يعانون منها على مدار تقدم عمرهم، ودراسة  لين وآخرين صحية ال

 Malville ,etالإعاقة العقلية، ودراسة مالفيلي وآخرون ) ذوي والمراهقين الأطفال بين السمنة دراسة أنماط
al,(2006   الهادي عبد دراسةأما  ،ذوي الإعاقة الذهنية البالغين لدى السمنة دراسة انتشار هدفتالتي 

 ذوي الإعاقة العقليةمعلمين الأطفال معرفة دراسة أثر برنامج تدريبي على تنمية  هدفت (2008) حيمور
    الأطفال.بالمشكلًت الصحية التي يعانون منها هؤلاء 

 صحية التربية للبتقديم برامج  اهتمت –في حدود علمها  –سابقة ولم تجد الباحثة أبحاث ودراسات   
( سنوات، ومعظم 7إلى 5من سن ) البسيطة العقلية الإعاقة ذوي الروضة لأطفالتنمية الوعي الصحي ل

 ،أطفال الروضة تطبق علىلم و ( سنوات، 7أطفال أكبر من سن ) طبقت علىالدراسات التي قدمت لهم 
 هؤلاء الأطفال منها يتحديد المشكلًت الصحية التي يعان اقتصرت فقط علىبحاث الأ بعضأن كما 

ولم تهتم بتقديم برامج تربية صحية لتنمية الوعي  ،وتحديد الخدمات التي توفر لهم احتياجاتهم الصحية
 الصحي الوعي لتنميةصحية التربية لللتقديم برنامج  الحالية الدراسة فكرة ولذلك جاءت ،لديهمالصحي 

  .الفكرية التربية اتبروض الملتحقين البسيطة العقلية الإعاقة ذوي الروضة أطفالدى ل

 (2000) آخرينس و دراسة دوجلًومنها  ،السابقةدبيات الأالعديد من البحوث والدراسات و أوصت وقد 
Douglas ,et, al, ، حاتم(، ودراسة 119: 2008 )وناهد شعبان  ،(220: 2003)شلبي نازوصافي 

 محمد صفاءدراسة و  (،2009) إبراهيم هشامدراسة و  (،2009) عطية ولاءدراسة و  ،(2009) محسن
يمان شرف دراسة و  (،185 ،184:   2010)  هنددراسة و  (145: 2011)زينب عبد المنعم وا 



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
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سمير دراسة و  (،ـــه1439)فاطمة همامودراسة  (،2013 ) الحميد عبد شاديةودراسة  (،2012)البقمي
تقديم برامج التربية الصحية بضرورة  (2018)مروة عبد المؤمن دراسة و  ،(2015عقل وقيس عصفور)

يميل إليها و  ،الوعي الصحي للأطفال بطرق تتناسب وتتلًءم معهمممارسة السلوك الصحي و لتنمية 
  الأطفال، وتجذب انتباههم، وتساعدهم على اكتساب المعارف والاتجاهات والسلوكيات الصحية السليمة.  

 ميل الباحثة لاحظت الفكرية، التربية روضاتعدد من لمتعددة  ميدانية زيارات عمل خلًل من
 بها، واستمتاعهم ،وانجذابهم لها لهم، ىتحك التي للقصص البسيطة الروضة ذوي الإعاقة العقلية الأطفال

 الدراساتالأدبيات و  من عدد علىكما تم الاطلًع  ،يات شخصياتها، وتقليدهم لسلوكبطالهاوتقمصهم لأ
 ،معهم لفاعليتها العقلية الإعاقة ذوي الأطفال مع القصةباستخدام  أوصتالسابقة التي  والأجنبية العربية
 وعماد ،O'Neill & Dalton( 2002)ودالتون وأونيل ،(26: 1999)علي رشا دراسة هذه الدراسات ومن
 Richter & Testر وتيست ت، وريتش(2011) بدوي وزياد ،(2010)يونس نجاتي ،(2008) وهبة

 السواح وصالح ،(2012) العظيم عبد ومها إبراهيم ومحمد ،(65:  2011) محمد ومرفت ، (2011)
 هؤلاء ميلعلى  الدراسات هذه جميعاتفقت و  ،(2016) العقيلي ووفاء ،(2014) عمران ومنى ،(2013)

 خلًل من معهمالمستخدمة  الاستراتيجيات أفضل من تعد أنها كما للقصة، الفطري وانجذابهم الأطفال
كما  والمعلومات، المعارف من العديد إكسابهم على ذلك فيساعد القصة، أبطال مع التقمص متعة توفير
 كما ،المقبولة اجتماعي ا السلوكيات اكتساب نحو الإيجابية الاتجاهات تكوينفي  أحداثها خلًل من تسهم

 القصة تمثيل خلًل من الصحيحة، والسلوكيات المهارات من للعديد العملية الممارسة القصة تكسبهم
 تهاحبك خلًل من القصة لهم وتقدم الخطأ، السلوك تعدل أنها إلى بالإضافة ومحاكاتها، لهم المقدمة
 من العديد لديهم تنمي أنها عن فضلً   بها، يمرون التي المشكلًت من للعديد والمقبولة الصحيحة الحلول

دراسة عن فاعلية  -في حدود علمها  –ولم تجد الباحثة ، إليها يحتاجون التي اليومية الحياتية المهارات
أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، بالرغم من تعدد دى لتنمية الوعي الصحي ل قصصيبرنامج 
 .لهذه الدراسة؛ مما دعا حصلت عليهابدراسة القصة التي  اهتمتالتي  الدراسات

 الإجابة عن السؤال الرئيس التالي:الحالية  دراسةال تهدفاستفي ضوء ما سبق 

لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية  قصصيفاعلية برنامج ما  -
 ؟البسيطة

 ويتفرع من هذا السؤال الأسئلة الفرعية الآتية:
 ؟تنميتهاإلى  الإعاقة العقلية البسيطة وأطفال الروضة ذو التي يحتاج أبعاد الوعي الصحي ما  .1
 إليها يحتاج التي لكل بعد من أبعاد الوعي الصحي الصحية والسلوكيات والاتجاهات المعارف ما .2

 لديهم؟ الصحي الوعي لتنمية البسيطة العقلية الإعاقة ذوي الروضة أطفال



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 البسيطة؟ العقلية الإعاقة ذوي الروضة أطفالدى ل الصحي الوعي لتنمية القصصي برنامجال ما .3
 الإعاقة ذوي الروضة أطفال لدى بأبعاده الصحي الوعي لتنمية القصصي برنامجال فاعلية ما .4

   البسيطة؟ العقلية

 فروض الدراسة:
أطفــال المجموعـــة ي درجــات بــين متوســط  0.05ا عنــد مســتوى يوجــد فــرق دال إحصــائي  : الأولالفرررض 

لــــدى أطفــــال  بأبعــــاده مقيــــاس الــــوعي الصــــحيلالتجريبيــــة فــــي التطبيقــــين القبلــــي والبعــــدي 
 الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة لصالح التطبيق البعدي.

بــــين متوســــطي رتــــب درجــــات أطفــــال  0.05 ≤عنــــد مســــتوى  إحصــــائي ايوجــــد فــــرق دال : الثررررانيالفرررررض 
لـدى  بأبعـاده المجموعتين الضابطة والتجريبية في التطبيق البعدي لمقياس الوعي الصحي

 أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة لصالح أطفال المجموعة التجريبية.
بـــين متوســـطي رتـــب درجـــات أطفـــال  0.05 ≤عنـــد مســـتوى  إحصـــائي ايوجـــد فـــرق دال : لا الثالررر الفررررض 

أطفــال دى مقيــاس الــوعي الصــحي لــلالمجموعــة التجريبيــة فــي التطبيقــين البعــدي والتتبعــي 
 العقلية البسيطة. الروضة ذوي الإعاقة

 أهداف الدراسة: 
، ذوي الإعاقـــــة العقليـــــة البســـــيطةتحديـــــد أبعـــــاد الـــــوعي الصـــــحي المناســـــبة لأطفـــــال الروضـــــة  .1

 ويحتاجون تنميتها. 

ذوي الإعاقـة تحديد المعارف والاتجاهـات والسـلوكيات الصـحية التـي يحتاجهـا أطفـال الروضـة  .2
 لتنمية الوعي الصحي لديهم. العقلية البسيطة

ذوي الإعاقـــة العقليــــة لتنميـــة الـــوعي الصـــحي لـــدى أطفـــال الروضـــة  قصصـــيإعـــداد برنـــامج  .3
 .البسيطة

 ذوي الروضــــة أطفـــال لتنميــــة الـــوعي الصـــحي لــــدى قصصـــيالبرنـــامج الفاعليــــة  التحقـــق مـــن .4
 .البسيطة العقلية الإعاقة

 همية الدراسة: وتنقسم أهمية الدراسة الحالية إلى:أ

 للدراسة، وهي:أولًا: الأهمية النظرية 
 .الإعاقة العقلية البسيطة ذويتهتم بأطفال الروضة  .1

 .ذوي الإعاقة العقلية البسيطة لأطفال الروضة الوعي الصحيتنمية تسعى ل .2

 .ذوي الإعاقة العقلية البسيطةتصمم برنامج لتنمية الوعي الصحي لأطفال الروضة  .3

 الإعاقة العقلية البسيطة.ذوي مقدمة لأطفال الروضة الصميم القصص معايير ت تحديد .4



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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ذوي توصية العديد من الدراسات بتوظيف القصة مع الأطفال الروضة تحقق هذه الدراسة  .5
( 2002)ودالتون وأونيل ،(26: 1999)علي رشا دراسة ومنها ،الإعاقة العقلية البسيطة

O'Neill & Dalton ، ر وتيست توريتش ،(2010)يونس نجاتي ،( 2008) وهبة وعماد
Richter & Test (2011)  ،ومحمد ،(2011) محمد ومرفت ،(2011) بدوي وزياد 

 ووفاء ،(2014) عمران ومنى ،(2013) السواح وصالح ،(2012) العظيم عبد ومها إبراهيم
 .  ( 2016) العقيلي

 ثانياً: الأهمية التطبيقية للدراسة، وتتضح فيما يأتي:

من خلًل  ذوي الإعاقة العقلية البسيطةتحقق الدراسة أهداف التربية الخاصة مع الأطفال  .1
 تنمية الوعي الصحي لديهم.

لمواجهة العديد من هدف من أهداف روضات ومدارس التربية الفكرية تلبي الدراسة الحالية  .2
 من خلًل تنمية الوعي الصحي لديهم.  ومقاومتها الصحية ممشكلًته

ا  .3 ذوي الإعاقة العقلية أطفال الروضة لدى  الوعي الصحيلتنمية  قصصي اتقدم برنامج 
 .البسيطة

ذوي الإعاقة العقلية لتنمية الوعي الصحي لأطفال الروضة  ساعد معلمات أطفال الروضةت .4
 .البسيطة

ذوي الإعاقة من المشكلًت الصحية التي يعاني منها أطفال الروضة المقدم برنامج القد يحد  .5
 عمر.الالعقلية البسيطة مع تقدم 

   ذوي الإعاقة العقلية البسيطة.متابعة الصحية لأطفالهم التفيد الآباء والأمهات في  .6

لتنمية الوعي ذوي الإعاقة العقلية  تساعد الدراسة جميع المؤسسات التي تتعامل مع الأطفال .7
 الصحي لهم.

 ذوي الإعاقة العقلية البسيطة.أطفال الروضة توظف القصة لتنمية الوعي الصحي لدى  .8

 منهج الدراسة:

 برنامجالالنظري، و  الإطار: من كل إعداد عند التحليلي الوصفي المنهج استخدم في الدراسة الحالية
ذي المجموعتين المجموعة  التجريبيشبه المنهج كما استخدمت الدراسة ، الدراسة ، وأداةالقصصي

أطفال على  القصصيبرنامج التطبيق  للمجموعتين ثمالقبلي  مع القياس التجريبية والمجموعة الضابطة
للكشف عن  ثم القياس البعدي ،المجموعة التجريبية، أما أطفال المجموعة الضابطة فلم يتعرضوا للبرنامج

لدى أطفال الروضة  )كمتغير تابع(لتنمية الوعي الصحي  ،)كمتغير مستقل( القصصي برنامجالفاعلية 
  . ذوي الإعاقة العقلية البسيطة

 



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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  الدراسة:مصطلحات 

أطفال يتراوح نسبة ذكاءهم من )  بأنهم إجرائيًا ذوي الإعاقة العقلية البسيطةأطفال الروضة  يُعرف
 ( سنوات، وملتحقين بروضات التربية الفكرية.  7إلى  5) بين( درجة، ويتراوح عمرهم 70إلى  55

بأنه مجموعة من القصص المقدمة لأطفال الروضة ذوي الإعاقة  جرائيًاإ القصصيبرنامج اليُعرف 
العقلية البسيطة، تهدف إلى تنمية الوعي الصحي لديهم، من خلًل إكسابهم المعارف والمعلومات 

ابية نحو ممارسة السلوك الصحي، كما تكسبهم السلوك الصحي الصحية، وتكون لديهم اتجاهات إيج
 السليم.

مجموعة من الأحداث البسيطة المتعاقبة الشيقة التي تجذب انتباه تُعرف القصة إجرائيًا بأنها 
الأطفال، ويتخللها عقدة، ويجسدها عدد من الشخصيات، وتنتهي نهاية سعيدة عادلة، وتحقق لهم التسلية، 

 والترفيه، والمتعة، لتنمية الوعي الصحي لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة.  
بأنه إلمام أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة بالمعارف  إجرائيًايُعرف الوعي الصحي 

السلوك الصحي، وحثهم على المحافظة على صحتهم،  والمعلومات، وتكوين اتجاهات إيجابية لديهم نحو
 وتعويدهم على ممارسة السلوكيات الصحية السليمة. 

    أدوات الدراسة :
 (.2011) فرج صفوت ترجمة الخامسة الصورة الذكاء لقياس بينيه ستانفورد اختبار .1
 .(2000)محمد خليل،  للأسرة والاقتصادي والثقافي الاجتماعي المستوى مقياس .2
 مقياس الوعي الصحي لدى الأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية)إعداد الباحثة(.  .3
 )إعداد الباحثة(. قصصيال برنامجال .4

 

 الحالية على ما يأتي:: اقتصرت الدراسة محددات الدراسة
 الحدود البشرية:

 سنوات. 7إلى  5الإعاقة العقلية البسيطة من سن  وأطفال الروضة ذو   -
التربية الملتحقون بالمستوى الثاني بروضات الإعاقة العقلية البسيطة  وذو أطفال الروضة   -

 بمحافظة الإسكندرية. أحمد شوقي(مدرسة الرمل الميري و مدرسة ) الفكرية
 الموضوعية:الحدود 
 أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة. دى تنمية الوعي الصحي ل -
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 الحدود الزمانية:
البسيطة، الملتحقين بالمستوى  ذوي الإعاقة العقليةبق برنامج الدراسة على أطفال الروضة ط   -

الثاني لروضات مدارس التربية الفكرية بمحافظة الإسكندرية في الفصل الدراسي الأول من العام 
 ميلًدي ا. 2017/2018الدراسي 
 الحدود المكانية: 

بمحافظة  ) الرمل الميري، وأحمد شوقي (تم التطبيق بروضات مدارس التربية الفكرية -
 الإسكندرية.

  النظري للدراسة: الإطار

الإطار النظري لهذه الدراسة يتكون من محورين، وهما: المحور الأول يتناول برامج التربية الصحية لتنمية 
 . لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة المحور الثاني: القصةيتناول  الوعي الصحي، و

 المحور الأول: برامح التربية الصحية: 
 الوقت في العالم دول جميع بها تهتم التي مجالاتال أهم من الخاصة الاحتياجات ذوي مجالن إ 

 الخدمات تقديم وأن لها، والاقتصادية الاجتماعية، التنمية يحقق دولة أي في بهم الاهتمام لأن الحالي؛
 على تدل التي معاييرال أهم من يعد الخاصة الاحتياجات ذوي للأفراد والاجتماعية والتربوية، الصحية،

سواء بسبب  ،الإعاقة العقلية من العديد من المشكلًت الصحية ويعاني الأطفال ذو و ، دولة أي تقدم
عيوب خلقية، أم ل، أم يةكروموسوملمشكلًت  أم ،خاصة بفئة الإعاقة العقلية التي ينتمون إليهامشكلًت 

صابتهم بأمراض غريبة نادرة، لذلك يعد هؤلاء الأطفال أكثر فئات ذوي لإنتمائهم لأحد المتلًزمات، أم لا
منذ  لهم خدمات الصحيةالويجب توفير لتنمية الوعي الصحي لديهم،  حاجة  الاحتياجات الخاصة 

وكما يجب توفير لهم برامج تهتم بتنمية الوعي الصحي لديهم منذ التحاقهم بروضات التربية  اكتشافهم،
تمتعهم بأقصى لتساعدهم في الوصول إلى تسمى برامج التربية الصحية، ل توفير برامج من خلًالفكرية 

 .مكن أن يصلوا إليهاالتي يدرجات الصحة 
   :يأتيفيما ستعرض برامج التربية الصحية، والوعي الصحي و تعريفات الصحة،  -1-1
 عدة تعريفات، وهي: Healthتعرف الصحة  -1-1-1

بأنها" تمتع الفرد بعمليات حيوية سليمة  الصحة( 180: 2001)آخرونيعرف عصام الصفدي و 
لوظائف الجسم، والخلو من العيوب، والتشوهات البدنية، والتمتع باللياقة البدنية العامة، والقوام السليم؛ 

 ليتمكن من العمل، والإنتاج، وأداء المهام التي توكل إليه بصورة مناسبة".



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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يمان شرف )كما تعرف  الصحة " بأنها حالة من التكامل البدني،  (152 :2011زينب عبد المنعم وا 
 والنفسي والعقلي والاجتماعي والروحي، وليست مجرد خلو الطفل من المرض أو العجز".

( فتعرف الفرد الذي يتمتع بالصحة بأنه من كان صحيح البدن، وخالي ا 20: 2008أما إكرام الجندي)
الخبرات، والعمل، والإنتاج، وفي الوقت ذاته يتمتع  من المرض أو العجز، وقادر ا على التعلم، واكتساب

 ، وكسب صداقاتهم، ومحبتهم، والتأثير فيهم. خرينبالاستقرار النفسي، وقاد را على التعامل مع الآ

 :  Program Health Educationبرامج التربية الصحية تعريفات  -1-1-2

برامج التربية الصحية بأنها عملية  Mahoney & Olsen (1993:35يعرف ماهوني وأولسين )
تقديم خبرات تعليمية متعددة بغرض التأثير الجيد في عادات الصحية للطفل، وسلوكه، واتجاهاته نحوها، 

 ومعلوماته الصحية؛ ويعود ذلك بفائدة كبيرة على المجتمع الذي يعيش فيه. 

التربية الصحية المدرسية بأنها  Gilbert ,et al, (2000:84) آخرونكما يعرف جيلبيرت و     
كسابهم إمجموعة من الخبرات التعليمية، والحقائق، والمعلومات الصحية التي تقدم للأطفال، من أجل 

  السلوك الصحي.

( التربية الصحية بأنها" هي العملية التربوية التي  تهدف إلى 16: 2001ويعرف بهاء الدين سلًمة)
ط سلوكية صحية سليمة على مستوى الفرد والمجتمع، ومن خلًل ترجمة الحقائق الصحية إلى أنما

 الأساليب التربوية الحديثة".

( التربية الصحية بأنها" مجموعة من الخبرات التعليمية التي تعمل 2003ويعرف محمد عبد المتوكل )
فل المدرسة على توفيرها، وهي مجموعة من السلوكيات، والاتجاهات، والمعلومات التي تساعد الط

 لاكتساب ما يجب أن يتعلمه، ويفعله، ويقدره الطفل تجاه الصحة". 

( التربية الصحية بأنها "عملية تربوية تزود أفراد المجتمع بالسلوك، 34: 2008وتعرف إكرام الجندي)
والمعلومات، والإرشادات الصحية المرتبطة بصحتهم، بغرض التأثير الفعال على اتجاهاتهم، وتنمية 

يعمل على تعديل، وتغير، وتطوير سلوكهم؛ لمساعدتهم على تحقيق الكفاية البدنية، والنفسية، وعيهم؛ مما 
 والأساسي من الأول هو الهدف الصحي الوعي والاجتماعية، والعقلية، والتمتع بالصحة والسلًمة، ونشر

    الصحية. التربية أهداف

درسية بأنها" مجموعة من المفاهيم، برامج التربية الصحية الم (2008ويعرف عبد الهادي حيمور )
والمبادئ، والأنظمة، والخدمات التي تقدم من أجل تعزيز صحة الطفل في سن المدرسة، وتعزيز مفهوم 

ا مست نما هي بلورة لمجموعة لً  قصحة المجتمع من خلًل الأنظمة المدرسية، وهي ليست تخصص   بذاته، وا 
للطفل كالطب الوقائي، والتوعية الصحية، والتغذية، وصحة من العلوم، والمعارف الصحية العامة، وتقدم 

 البيئة، وصحة الفم والأسنان".
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التربية الصحية" بأنها  نشاط  (29: 2016) الفلسطينية الصحة بوزارة الطفولة برامج مؤسسةوتعرف 
بحيث تتحول إلى  ،يهدف إلى تغيير عادات وتوجهات الأطفال الصحية على أساس المعرفة الصحية

 أنماط صحية تعزز صحته، وتضمن نمائه السليم".
 ويتضح من العرض السابق أن برامج التربية الصحية :

 .يهاعملية تربوية لها أهداف تسعى إل -
 مجموعة من الخبرات والأنشطة.يتكون من  -
 تهدف إلى تنمية الوعي الصحي من خلًل: -

 كساب معارف ومعلومات صحية. إ 
  يجابية نحو ممارسة السلوك الصحي.الإتكوين الاتجاهات 
 .إكساب ممارسة السلوك الصحي في المواقف الحياتية المختلفة 

 الخطأ.  الصحي تعديل السلوك -

 تمتع بالصحة والسلًمة.اللها فائدة كبيرة على المجتمع من خلًل ن أ -

 تنمي القدرة على الوقاية من الأمراض المنتشرة.  -

من القصص المقدمة لأطفال الروضة ذوي الإعاقة  بأنه مجموعة اجرائيًا القصصيبرنامج العرف يُ 
كسابهم المعارف والمعلومات إالعقلية البسيطة، تهدف إلى تنمية الوعي الصحي لديهم، من خلًل 

تكسبهم السلوك الصحي كما ، نحو ممارسة السلوك الصحيإيجابية الصحية، وتكون لديهم اتجاهات 
       السليم.

 منها:تعريفات متعددة  Health Awareness  لوعي الصحيا -1-3-

( الوعي بأنه من المصطلحات التي يصعب تعريفها، ويفهم 835: 2000سو )ليعرف روبرت سو 
لمامه بالمدركات والأفكار  :المقصود به في ضوء ما يشير إليه، ويقصد به معرفة أو فهم الفرد، وا 

 والمشاعر.

" إدراك للواقع، وبدونه يستحيل معرفة أي شيء، وهو بأنه ( الوعي 65: 2008الخولي )سناء عرف تو 
 الحدس الحاصل للفكر بخصوص حالاته وأفعاله".    

 ولتعريف الوعي الصحي عدة تعريفات، ومنها ما يأتي:

 والحقائق ،بالمعلومات المواطنين إلمام( الوعي الصحي بأنه" 32: 1992قد عرف أحمد سلًمة )
ا لصحية،ا  ،قصد عن الصحية الممارسة وهو ،غيرهم وصحة ،صحتهم نحو بالمسئولية إحساسهم وأيض 

       ر".تفكي أو شعور تمارس بلً عادات إلى الصحية الممارسات كل وتحول الفهم والإقناع، نتيجة



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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( المقصود بالوعي الصحي" بإعطاء الفرد شحنة معرفية 76: 1999يعرف أحمد اللقاني وعلى الجمل)
مشبعة بالجوانب الوجدانية في مجالات الصحة العامة، بحيث تساعدهم على أن يسلكوا سلوك ا تجاه بعض 

من  متقييهي الأمراض المنتشرة في البيئة المحيطة بهم، بالإضافة إلى ممارسة العادات الصحية الت
 الأمراض".

بأنه "إلمام الأفراد بمجموعة من المعلومات  الوعي الصحي( 18: 2004منال عبد الوهاب)  وتعرف
والحقائق الصحية، بالإضافة إلى الإحساس بالمسؤولية نحو صحتهم وصحة غيرهم، وممارسة السلوك 

أي أن تتحول الممارسات والسلوكيات الصحية الصحيحة إلى  ؛الصحي عن قصد نتيجة الفهم والإقناع
 عادات تمارس بلً شعور أو تفكير".

يمان شرف ) الوعي الصحي بأنه" إلمام الأطفال  (152: 2011تعرف زينب عبد المنعم وا 
حساسهم بالمس  لية نحو صحتهم، وصحة غيرهم".ؤو بالمعلومات، والحقائق الصحية، وا 

 بقة يتضح ما يأتي :من خلال التعريفات السا

إلمام الطفل بالمعلومات، والمعارف الخاصة بالسلوك يتم من خلًل أن الوعي الصحي  -
 الصحي.

 .يجابية نحو ممارسة السلوك الصحيإالوعي الصحي يكون لدي الطفل اتجاهات  -
 .االحفاظ عليهأهمية و  ،تجاه صحته ةشعور بالمسؤوليالن لدي الطفل يكو إلى ت يهدف -
شعورية  صبح عادات آلية لاييسعى إلى ممارسة الطفل السلوك الصحي لالوعي الصحي  -

 لدى الطفل. 
 ذوي الإعاقة العقلية البسيطة بالمعارف الروضة بأنه إلمام أطفال عرف الوعي الصحي إجرائيًايُ     

نحو السلوك الصحي، وحثهم على المحافظة على صحتهم، لديهم يجابية إ، وتكوين اتجاهات والمعلومات
 وتعويدهم على ممارسة السلوكيات الصحية السليمة.    

 :  الإعاقة العقلية البسيطة يلأطفال الروضة ذو الحاجة إلى توفير برامج التربية الصحية  -1-2

لجهود الآباء هذه العناية والرعاية ، ولذا لا تترك نفسه وفن ا في وقت اعلم   أن رعاية وعناية الطفل تعد
منها  - يجب على جميع المؤسسات التعليمية التربوية في جميع المراحل التعليمية والأمهات فقط، بل

طفل  كل التعاون مع أسرة، كما يجب تقديم الرعاية والعناية للأطفال الملتحقين بها - الروضةمرحلة 
من أهم الواجبات المكلفة  ذلكلتحقيق ذلك، من خلًل توفير برامج التربية الصحية المناسبة للطفل، ويعد 

 .(26: 2001،حنان العنابي ) كل المؤسسات التربويةبها 

 أحمد، و (36: 2003) عبد السلًم السلًم عبدو  ،William (2001:396) كل من ويليم ويتفق
يمان شرف )، و (117، 46، 45 :هـــ1425)      باريان في أن  (145: 2011زينب عبد المنعم وا 



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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سلوك الصحي السليم، وعدم تقديم طرق اليرجع إلى عدم وعي أفرادها ب انتشار الأمراض في أي دولة
لجميع أفرادها لتنمية الوعي الصحي تقديم برامج التربية الصحية تظهر الحاجة إلى ؛ لذا لهم الوقاية منها
كسابهم لإمراحل العمرية لتقديمها؛ اللأن مرحلة الطفولة المبكرة هي أفضل  ؛ص للأطفالوعلى الأخ

السلوك الصحي السليم وممارسته؛ لتحقيق صحة جيدة للأطفال على مدار حياتهم، وتنمية الوعي الصحي 
لذا تظهر الحاجة و  أعمارهم، بما يتناسب مع كسابهم طرق مقاومتهاا  ؛ لتجنب إصابتهم بالأمراض، و لديهم

، كما يجب أن إلى إدماج برامج التربية الصحية المستخدمة لتنمية الوعي الصحي ضمن المناهج التعليمية
 تقدم لهم باستمرار وفي أي عمر. 

ضرورة توفير برامج التربية الصحية، والحاجة على (  5، 4: 2003) آخرونمحمد السيد و  يؤكدكما 
 إليها  لتنمية الوعي الصحي للأطفال داخل الروضة والمدارس، لما يأتي : 

 ضعف وقصور المعلومات الصحية للأطفال. .1
لأطفالها تؤثر على صحة الأطفال والمدارس  أن العادات الصحية التي توفرها الروضة .2

 وسلوكهم.  
يكون  لديهمالصحي  الوعي تنمية وعدم الصحية للأطفال، التربية برامج تقديم إهمال أن .3

 بالعديد من الأمراض. إصابتهم في السبب
 .للإهمال الصحي، وليس لأسباب غير معروفة، مثل: الحسدنتيجة تفسير مرض الأطفال  .4
التي  الأمراض من الصحية لتنمية الوعي الصحي، وطرق الوقاية التربية برامج تقديم أن عدم .5

 .همبينفيما المعدية  تواجه الأطفال يتسبب في انتشار العديد من الأمراضقد 

توفير برامج التربية الصحية منذ مرحلة إلى كما أكدت نتائج العديد من الدراسات على الحاجة 
 برامج تقديم عدم أنعلى التي تؤكد   Lin, et al,(2005)آخرونو  لين دراسة نتائج الروضة،  ومنها

 الصحي، الغذاء مجال في الصحية بتوعيتهم تهتم المبكرة الطفولة مرحلة منذ للأطفال الصحية التربية
 يعاني التي الصحية المشكلًت من بالعديد ذلك ويتسبب صغرهم، منذ التغذية بسوء إصابتهم إلى يؤدي
 الدراسي الأداء على يؤثر مما ؛والمعرفية الجسمية، الطفل جوانب جميع في القصور ومنها الطفل، منها
 .بعد فيما

 أهمية إلى كما أشارت (7- 2: 2008)الجندي إكرام وقد اتفقت مع نتائج الدراسة السابقة نتائج دراسة
 يؤدي ذلك في قصور أي وأن المرحلة، هذه في الصحية بالتربية الاهتمام عدم وخطورة ،الروضة مرحلة
 التربية برامج توفير إلى بالحاجة دراستها أوصت كما بعد، فيما علًجه يصعب الأطفال لدى قصور إلى

 برامج لتصميم والدراسات البحوث من العديد بعمل نادت الدراسة كما المرحلة، هذه في للأطفال الصحية
على  نتائج دراستهاقد أوصت و ، الروضة أطفال مع تتناسب بطرق وتقديمها للأطفال، الصحية التربية



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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لما وذلك ، الحاجة إليهاو  لتنمية الوعي الصحي لديهم الروضةضرورة تقديم برامج التربية الصحية لأطفال 
 يأتي :

طفل وطفلة في بعض الروضات  100نتائج الدراسة الاستطلًعية لها على عدد جاءت  .1
صحية الخاصة بهم، وقد البطاقة الالحكومية بمحافظة الغربية، من خلًل تحليل بيانات 

 من العينة الاستطلًعية: الآتيةجاءت النتائج بالنسب 

 قص -تمشيط الشعر -همال فيما يأتي : غسيل الوجه والعينينالإ ودائم من الأطفال 5%-
 تنظيف الأنف والأذن. – (الأظافر الأظفار)

وتسمم من  ،ناقواخت ،وكسور ،يتعرضون للحوادث المختلفة، ومنها :كدماتمن الأطفال  10%-
 وجروح. ،طعام ملوث

لديهم عادات غذائية سيئة، ومنها :تناول حلويات بشراهة، وعدم تناول وجبة من الأطفال  14%-
 الإفطار، وتناول وجبات ضارة.

أو يعانون من التهابات في الحلق  ،مصابون ببعض الأمراض الجلديةمن الأطفال  15%-
 واللوزتين والأذن.

 يعانون من التهاب اللثة.من الأطفال  18%-

 يعانون من تسوس الأسنان. من الأطفال 38%-

 عبر تصاحبهم مشكلًت إلى يؤدي مما بالتغذية السليمة للأطفال؛ الصحي الوعي قصور .2
 يقضون الأطفال أنو بالأمراض،  بالعديد كما يتعرضون لأصابتهم عمرهم بسبب سوء التغذية،

 تلبية على المؤسسات هذه جميع تحرص أن فيجب التعليمية؛ المؤسسات داخل أوقاتهم أغلب
 الصحية التربية برامج توفره كله وهذا ،(والنفسية والجسمية، الصحية،)الطفل حقوق جميع
 وجسمية، صحية، مشكلًت إلى يؤدي البرامج هذه توافر وعدم لهم، تقدم أن يجب التي

 والندوات واللقاءات، المؤتمرات، جميع نتائج أوصت قد كما علًجها، لديهم يصعب ونفسية
 ،الروضة مرحلة منذ الصحية بالتربية خاصة برامج توفير إلى الحاجة على والمحلية العالمية،
 وطرق الصحيح، الصحي بالسلوك يتعلق ما بكل معرفتهم وزيادة الأطفال، إلمام إلى تهدف

 . ممارسته
 (14إلى 5)بين  أعمارهم  تتراوح التي الأطفال بين المعدية الأمراض انتشار ارتفاع نسبة .3

 .%25،1 لتصل إلى سنة
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لتنمية الوعي الصحي  خاصة وقد أوصت العديد من الدراسات بالحاجة إلى توفير برامج تربية صحية
 ,Walders ,et al) آخرينو  سدراسة والدير خاصة، ومنها مرضية هم ظروف يلدالذين بالأطفال العاديين 

لتوعية الصحية لأطفال  Head Start المبكر بعنوان للتدخل برنامجالتي هدفت إلى تصميم   2004)
 التي (Asthma) التنفسية) الربو ( الأزمات مع سنوات، والذين يعانون( 5إلى 3 ) سن من الروضة
للتربية تدخل المبكر الهذا السن، وقد أوصت الدراسة بضرورة توفير برامج  في الأطفال لها يتعرض
   كيفية مواجهة مشكلًتهم الصحية. لتنمية وعيهم الصحي، وللتدريب على  ؛تقدم لأطفال الروضةالصحية 

 بالمشكلًتTaras & Potts-Datema (2005 )  داتيما -تاراس وبوتس دراسة اهتمت وقد
 واضطراب القلب، عضلة واضطراب التنفسية، الأزمات: ومنها الأطفال، منها يعاني التي المزمنة الصحية
 وتحصيلهم، دوامهم، على كبير تأثير ولهذا معوية،ال والأمراض والسرطان، والصرع، الدم، في السكر نسبة

 للتربية برامج لتوفير باحتياجهم الدراسة أوصت وقد بها، الملتحقين والمدارس الروضات في وأدائهم
 .  السليم من خلًلها وتنمية الوعي الصحي  ،الصحي السلوك كسابهمإ على معلميهم لمعاونة الصحية

باتجاهات  اهتمتوالتي  Bishop& Boag (2006 ) وبواج بيشوب دراسة  نتائج أوضحتو 
، وتنمية معارفهم ومعلوماتهم عن Epilepsy)طفال الذين يعانون من الصرع)الأنحو  والمعلمات المعلمين

 من للعديد تعرضهم لكثرةلزيادة وعيهم الصحي؛  لهم صحية التربية برامج توفير بضرورة هذا المرض
 .الصرع الناتجة عن الصحية والمشكلًت الأمراض

أن الأطفال العاديين يمارسون ( على 12، 11:  2007) طرابيةويؤكد كل من ماهر صبري ومنى 
، وسلًمة التي يعانون منها قلة مشكلًتهم الصحيةعلى الرغم من  اصحي  الخطأ العديد من السلوكيات 

التي بالمشكلًت الصحية  لأطفال العاديينالتي يعاني منها االصحية  مشكلًتالبمقارنة ولكن حواسهم، 
يحتاجون إلى  نجد أن الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصةالأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة يعاني منها 

، ولتنمية برامج التربية الصحية لتعدد مشكلًتهم الصحية، وتعقدها الاهتمام في توفيرجهد و ال مزيد من
 .الوعي الصحي لديهم

 ذوي الاحتياجات الخاصةأن جميع الأطفال على Akker ,et al,(2006  ) آخرونأكير و  وكما قد أكد
الاحتياجات الخاصة،  ات ذويمن المشكلًت الصحية خاصة بانتمائهم للفئ بفئاتها المختلفة يعانون

وسرعة العدوى بالأمراض  ،أمراض القلب: مثل، خرى يعانون منهاالأ صحيةالمشكلًت بالإضافة إلى ال
أكثر من التي يعانون منها  ، وأمراض أخرىفي النمو كاضطراباتومشكلًت نمائية  ،المنتشرة المعدية
 .الأطفال العاديين

ذوي الإعاقة بحاجة الأطفال  Mukherjee ,et al,(2000) آخرينوقد نادت دراسة ميكهيرجي و 
توفير هذه البرامج لوأنهم أكثر فئات تحتاج  ،برامج الرعاية والتربية الصحيةلتنمية وعيهم الصحي بالعقلية 



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
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 منذحياتهم  فيدعمهم الصحي، والاجتماعي، والنفسي  على على مدى حياتهم، لما لها تأثير كبير
 الصغر، وفيما بعد مع كبر سنهم.

ومستوى الوعي الصحي للفرد، فارتفاع مستوى  ،علًقة طردية بين ممارسة السلوك الصحي هناكو 
ا الوعي الصحي للفرد يؤدي إلى ارتفاع ممارسة السلوك الصحي لديه،  وأكثر الفئات في المجتمع احتياج 

 اتئهم ف وخصائصهم ،الصحية تتلًءم مع احتياجاتهمتوفير برامج للتربية لتنمية الوعي الصحي لديهم، و 
ا –ولهم  ،لأنهم جزء من المجتمع ؛الإعاقة العقلية وذو ومنهم الأطفال  ذوي الاحتياجات الخاصة  - أيض 

 . (23: 1997،حمد حلمي )أحق على المجتمع 

براهيم(2002) سيف الوارث عبد يؤكد كل من  السلوكياتنظر إلى الب أن (2005) شعير ، وا 
تلبي احتياجاتهم  وفقيرة، ولا سطحية،نجدها  الخاصة الاحتياجات ذوي للأطفال تقدم التي الصحية

 الاحتياجات ذوي بالأطفال خاصة صحية تربية برامج توفير بضرورة أوصى كل منهم وقد ومطالبهم،
أنه يجب عدم اقتصار البرامج  Shui (2001)احتياجاتهم، كما أضافت دراسة شيي  تناسب الخاصة
على البرامج التربوية الأكاديمية فقط؛ بل يجب تلبية متطلباتهم في جميع  ذوي الإعاقة العقليةلالمقدمة 

من خلًل تنمية الوعي  ،نفسهم وبيئتهمأالسلوك الصحي نحو  اجوانب، ومن أهم متطلباتهم أن يسلكو ال
التربية الصحية لمعاناتهم من العديد من المشكلًت ، ولتحقيق ذلك يجب توفير برامج الصحي لديهم

 .لقصور الوعي الصحي لديهم الصحية

الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة يحتاجون إلى إلى أن ( 754: 2004وتشير ليلى كرم الدين)  
في النظافة الشخصية في الجسم والملبس، وتناول الطعام السليم الصحي، مستمرة عناية ورعاية صحية 

طرق وقاية أنفسهم من توعيتهم بمشكلًتهم الصحية، وتلبية احتياجاتهم الأولية، كما يجب لير علًج وتوف
قد تنتج عن ممارسة  هأن (12: 2007 )طرابية ومنى صبري ويضيف ماهر الأمراض والمخاطر وغيرها،

 مرض مثل: الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة للسلوكيات الخطأ صحي ا العديد من الأمراض الخطيرة،
لهؤلاء  الخاصة التربية الصحية برامج خلًل من الصحي الوعي تنمية يجب ولذا الوبائي، الكبدي الالتهاب

ذوي الإعاقة العقلية ( أن الأطفال 2008يؤكد عبد الهادي حيمور )كما  لأطفال لاحتياجهم الشديد لها، 
المنتشرة المعدية سواء داخل الروضة، أم ، وعرضة للإصابة بالأمراض ةهم أكثر أفراد المجتمع معانا

  .خارجها، كما أنهم أكثر عرضة للإصابات المختلفة، والحوادث في هذا العمر

 لتحليل دراسة خلًل من إلى أنه Bosch& Ringdahl (2001) ورينجدهال بوسش ويشير
 سلوك مظاهرمن  العديد من يعانون أنهم وجد ،ذوي الإعاقة العقلية الأطفال لدى السلوكية المشكلًت

 عن ناتج تكيفي لا كسلوك الألم عن التعبير وسائل كأحد الشديد ألمهم عن ينتج الذي الذات إيذاء
 للتدريب احتياجاتهم مع تتلًءم صحية تربية برامج توفير يجب ولذا منها؛ يعانون التي الصحية المشكلًت

على  Van (2005) فان ويؤكد حياتهم، في المختلفة مواقفال في السليم الصحي السلوك أداء كيفية على
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 يعانون لأنهم الصحية؛ التربية برامج توفير إلى النامية الدول فيذوي الإعاقة العقلية  الأطفال احتياجأن 
 برامج إلى ويحتاجون ،بسبب إعاقتهم وقصور الوعي الصحي لديهم الصحية المشكلًت من الكثير من
 .صحية تربية

( إلى تحديد مشكلًت أمراض الفم والأسنان التي يعاني منها 2004هدفت دراسة عقلة ربابعة )استوقد 
بلغ عددهم  ذوي الإعاقة العقليةعينة من الأطفال من خلًل البسيطة،  العقلية طفال ذوي الإعاقةالأ
مية الوعي برنامج للتربية الصحية لتن وطبق، ، تم تقسيمهم على مجموعتين تجريبية وضابطةطفلً( 829)

، أثبتت نتائج الدراسة تحسن حالة أطفال أطفال المجموعة التجريبية الصحي لأمراض الفم والأسنان على
بالمقارنة  %80المجموعة التجريبية المطبق عليهم البرنامج الخاص بتحسن حالة الأسنان واللثة، بنسبة 

الدراسة بضرورة توفير برامج للتربية  لبرنامج، وأوصتاالضابطة الذين لم يطبق عليهم المجموعة أطفال ب
لتدني صحة الفم والأسنان مع زيادة عمر المعاق  ؛الأسنان واللثةصحة ب والوعي الصحية تهتم بالعناية

 عقلي ا. 

حالات لبعض التي هدفت إلى دراسة  Wang,et al,(2006) آخريندراسة وانج و  نتائج كما جاءت
مشكلًت صحية عديدة  لهؤلاء الأطفالوقد توصلت الدراسة أن  ،تايوانفي ذوي الإعاقة العقلية الأطفال 

في العمر، ويتضح ذلك من  ذو الإعاقة العقليةكما أن هذه المشكلًت تزداد مع تقدم الطفل  متنوعة،و 
 مصابتهوا  وحاسة البصر،  ،مشمن ضعف حاسة ال ذوي الإعاقة العقليةأغلب الأطفال  ةخلًل معانا

، ومشاكل في فرازات الغددإلب، واضطرابات في الجهاز الهضمي، واضطراب في بقصور في عضلًت الق
، فضلً  عن الاضطرابات ملديه وأمراض الكبد ،بالإضافة إلى سهولة انتقال الأمراض الجلدية الكلى،

الصحية وبرامج  الرعايةمنها؛ ولذلك أوصت الدراسة بضرورة توفير  ونالنفسية والسيكولوجية التي يعان
لديهم لحاجتهم  وفي مرحلة الطفولة المبكرة عاقةمنذ بداية اكتشاف الإذوي الإعاقة العقلية لالتربية الصحية 

 ولتقليل مشكلًتهم الصحية مع كبر سنهم. ،الشديدة لذلك

  Malville ,et al,(2006) آخرون، ومالفيلي و  Lin,et al, (2005) آخرينكما يؤكد كل من لين و 
ينتشر لديهم أمراض السمنة بسبب شراهتهم للطعام غير الصحي، وتعد ذوي الإعاقة العقلية أن الأطفال 

نسبة الإصابة لدى الإناث أكبر من الذكور، كما أنها تزداد بتقدم السن لحبهم الشديد للطعام، أو قد يكون 
تج ااضطرابات في التمثيل الغذائي النفي  االسبب لبعض الأدوية التي يتم تناولها، أو قد يكون السبب جيني  

ويلي،  -برادرمتلًزمة و كوهن، متلًزمة داون، و متلًزمة هذه المتلًزمات  شهرهاأو  ،من بعض المتلًزمات
لأطفال ذوي الإعاقة في اويظهر ذلك بكثرة  ،كنقص هرمون الغدة الدرقية أو اضطرابات في إفراز الغدد

 ن معظمهم يعانون من مشكلًت في البلع ومضغإالإعاقة الشديدة فطفال ذوي الأالعقلية البسيطة، أما 
 .الطعام



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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طبق فيها برنامج للتربية الصحية  ةمن خلًل دراس Cooper,et al,(2006) آخرونويؤكد كوبر و 
لمواجهة العديد من المشكلًت الصحية لديهم، وتنمية وعيهم الصحي،  ذوي الإعاقة العقليةعلى الأطفال 

سلوك الصحي لدى أطفال الفي  املحوظ   اثم تتبع سلوكهم الصحي بعد عام، أثبتت نتائج الدراسة تحسن  
بسلوك أطفال  المجموعة التجريبية واهتمامهم، وحرصهم على أداء السلوكيات السليمة الصحيحة، مقارنة  

 باحتياجهمالتي لم تتعرض للبرنامج، وقد أوصت الدراسة الإعاقة العقلية  ذاتلضابطة للفئة المجموعة ا
 .همبرامج التربية الصحية، وأهمية ذلك مع تقدم عمر لتنمية الوعي الصحي بالشديد 

( بضرورة تنمية الوعي الصحي للأطفال ذوي 2007) طرابيةكما أوصت نتائج دراسة منى 
الاحتياجات الخاصة خلًل سنوات الطفولة المبكرة، وقبل تشكيل سلوكيات غير سليمة صحي ا لديهم، 

تتلًءم مع مطالبهم  ، والتيلأطفال ذوي الاحتياجات الخاصةاللًزمة لتوفير برامج التربية الصحية ب
لاحتياجهم الشديد لها، ذوي الإعاقة العقلية تربية صحية للأطفال  ومشكلًتهم، كما يجب أن تقدم برامج

 معلمات لتقديمها للأطفال.    الكما يجب إعداد المعلمين و 

على ضرورة تقديم برامج  (29: 2016)بوزارة الصحة الفلسطينية  ، مؤسسة برامج الطفولةكما أكدت 
ين لخطر الحوادث والأمراض، ولإكسابهم لأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة المعرضلالتربية الصحية 

 مهارات أداء السلوك الصحي السليم. 

ويتضح من خلًل العرض السابق توصية الدراسات والبحوث السابقة بتوفير برامج التربية الصحية 
لتنمية الوعي الصحي لجميع أفراد المجتمع، وأن تلتزم المؤسسات التعليمية التربوية بتقديم هذه البرامج 

وللحد  ،للأطفال منذ التحاقهم بمرحلة الروضة؛ لأنها أفضل المراحل العمرية في تشكيل السلوك الصحي
من المشكلًت الصحية التي قد يعاني منها الأطفال، كما أوصت العديد من الدراسات والبحوث بضرورة 

ا: الصرع، لأطفال الروضة العاديين الذين يعانون من مشكلًت صحية، ومنه تنمية الوعي الصحي
 والسرطان، الدم، في السكر نسبة واضطراب القلب، عضلة واضطراب ،والأزمات الصدرية) الربو(

ذا كان ببرامج التربية الصحية، ، معويةال والأمراض طفال الروضة من الضروري توفير هذه البرامج لأوا 
الاحتياجات الخاصة بجميع أطفال الروضة ذوي فإن  ،الأمراض السابقة هذه ن بأحديالعاديين المصاب

ا لهذه البرامج من  ةالإعاقة العقلية من أكثر الفئات معانا و، ويعد أطفال الروضة ذو فيئتاها أشد احتياج 
لمشكلًت صحية  ةلأنهم أكثر عرض المشكلًت الصحية التي تفرضها عليهم الفئة التي ينتمون إليها،

معاناتهم بسبب  ،ي في المواقف الحياتية المختلفةنتيجة عدم وعيهم الصحي، وعدم ممارسة السلوك الصح
مما يتسبب لهم في عدم قدرتهم في التمييز بين السلوك الصحي  ؛قصورهم في العمليات العقليةمن 

، ومعاناتهم بسبب ، وضعف مناعاتهم، هذا بالإضافة إلى قصورهم في النمواوالسلوك الخطأ صحي  
صابتهم بأمراض نادرة وغريبة ا  و هرمونية، الضطرابات والا ية،الطفرات والعيوب الجينية، والعيوب الخلق



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
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هم أكثر ف، لذلك لأمراضباأكثر عرضة للحوادث والإصابة هم علًجها حتى الآن، و و  تشخيصها يصعب
ا لتنمية الوعي الصحي لديهم           . الفئات احتياج 

 :اصحيً  خطأالأسباب ممارسة الأطفال للسلوك  -1-3

(، 17: 2002(، ومها البسيوني) 246: 2002الدين عبود وسحر عبود)  ويتفق كل من صلًح
ترجع ممارسة الأطفال السلوكيات غير الصحية ن ( على أ324: 2004وعبد العظيم العطواني ) 

 سباب، وهي:لأ
 ضعف أداء السلوك الصحي لدى الأسرة، وقلة وعيها الصحي. .1
وما يكتسبه الطفل من  من الأسرة، اصحي   خطأالتناقض بين ما يكتسبه الطفل من سلوك  .2

 .بالروضة صحيحسلوك صحي 
الروضة، كشراء أطعمة من  في صحي ا اطئةالخ لبعض سلوكيات الزملًء محاكاة الطفل .3

 .الباعة الجائلين
 مواجهة الطفل المشكلًت النفسية بشراهة في الأكل. .4
 من المخاطر الأمراض. هقصور سلوك الطفل في وقاية نفس .5

لسلوك لالإعاقة العقلية البسيطة  يالروضة ذو  لاطفأأسباب ممارسة  يمكن تقسيمفي ضوء ما سبق و 
 :الخطأ صحيًا إلى

  ، ومنها ما يأتي:ةأسباب بيولوجي .1

إلى الشراهة  داونوالويلي،  -متلًزمة برادرب الطفل المصابميل مثل  إعاقة الطفل نفسه بسبب -
 .في تناول الأطعمة

  بالعديد من الأمراض.  مالمناعة التي تؤدى إلى سهولة إصابته ضعفمعاناتهم من  -
يسبب  فراز الغدة الدرقيةإكنقص  ،الوزنأو نقص  فراز الغدد مما يتسبب في زيادةإاضطرابات في  -

  .فرازها يسبب نقص في الوزنإزيادة الوزن ، وزيادة 

 ، ومنها ما يأتي:اب عقليةأسب .2

صعب من اليجعل  والتفكير ،والتذكر ،والإدراك ،العقلية كالانتباهقصور الطفل في العمليات أن  -
 .يمارس السلوك الصحي أن هعلي

كثرة تعرضه إلى المخاطر والحوادث مما يؤدي إلى  ؛لديه قصور في إدراك الخطر وتوقعهأن  -
 .والأمراض من حوله

 .في التمييز بين السلوك الصحي والسلوك الخطأ صحي ا واضح قصور لديهأن  -



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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  ، ومنها ما يأتي:أسباب اجتماعية .3

أو مع  ،وعدم ممارستهم السلوك الصحي مع أنفسهم ،قصور الوعي الصحي لدى أسرة الطفل -
 .الطفل

 .على إكساب الطفل السلوك الصحي قبل الأسرة عدم الحرص من -
وعدم الحرص على  ،الزائد من الوالدين الإعاقة العقلية يذ بسبب تدليل الطفلقد يكون قصوره  -

 .ه لأداء السلوكيات الصحيةهتوجي
ممن حوله يؤدي إلى سلوكه عدة سلوكيات خطأ صحي ا، ومنها  هإهمال الطفل، ونبذه، ورفضأن  -

 يعرض الطفل نفسه للخطر من خلًل إيذاء نفسه صحي ا. أن
، أو بهابين السلوكيات التي يتعلمها الطفل من الأسرة ومن الروضة الملتحق  الاختلًف والتناقض -

   . سلوكهم يحاكي الطفلفقارب أمن حوله من أصدقاء و م ممارسة سلوكيات خطأ صحي ا
 ، ومنها ما يأتي:أسباب نفسية .4

أن من شده الألم الذي يتعرض له بسبب كثرة الأمراض والمشكلًت الصحية التي يتعرض لها، قد  -
   يؤدي به إلى سلوك سلوكيات غير صحية تؤذيه.     

 ، ومنها ما يأتي:أسباب علاجية .5

 . التي قد تزيد من شهيته لتناول الطعامالعلًجية تناول الطفل لبعض الأدوية   -

الوعي الصحي لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة من خلًل توفير برامج تنمية لذلك يجب 
   للتربية الخاصة تتلًءم معهم وتلبي احتياجاتهم.

 الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة:عند أطفال صحيًا  الخطأمظاهر السلوك  -1-4

في أداء السلوكيات الخاطئة المتعلقة  اواضح   ان هناك العديد من المظاهر التي توضح تصاعد  إ
ومنها الروضة، وهي: تناول الأغذية غير الصحية،  ،طفال الملتحقين بمختلف مراحل التعليملأبالصحة ل

وعدم الاهتمام بالنظافة الشخصية، .... وغيرها؛ ولتعديل هذه السلوكيات الصحية الخطأ لابد من توفير 
 صالحعمارهم المختلفة )صالح أنوعة ومتعددة تتلًءم مع مستواهم، و مت ،لتنمية الوعي الصحي لديهمبرامج 

،2002 :52.) 

تغيير نمط حياته، من لن سنوات التحاق الأطفال في المؤسسات التعليمية، ومنها الروضة تعد مرحلة إ
 الأطفال لتزامالا؛ لتجنب عواقب عدم الروضةخلًل إكسابه العادات الصحية السليمة منذ الصغر في 

، (1999) عشري محمود ويعدد كل من ،وظهور العديد من السلوكيات الخطأبالقواعد الصحية السليمة، 
: 2004كي حسن )ذ(، و 246: 2002(، وصلًح الدين عبود وسحر عبود)106: 2001)العزةسعيد 
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السلوكيات الخاطئة التي قد تظهر في سلوك الأطفال،  (298: 2018ومروة عبد المؤمن) (، 188،209
 ومنها:
 . ومما يؤدي إلى السمنة ؛الطعام شراهتهم في تناول -
 . تناول أطعمة غير صحية -
 .خرينبالآ الخاصة المائدة أدوات ، ومنها :استخداماستخدام الأطفال لأدوات بعضهم -
 .الأرض على من الطعام تناول -
 .الطبيب استشارة دون الدواء تناول -
 انحناء العمود الفقري. -
 .الكهربي التيار مصادر في معدنية أجسام وضع -
 عدم تغطية الفم أثناء العطس. -
 .خرينأو على الآ الأرض، على البصق -
 الجو. لا تلًءم حالة ملًبس لبس -
 .والقطط المشردة الحيوانات، مع التعامل -
 عدم الاهتمام بنظافة المكان. -
 العامة.إلقاء المخلفات في الطرق  -

من خلًل الاطلًع على الدراسات والبحوث السابقة وملًحظات الباحثة خلًل عملها بروضات و 
 ، يمكن تصنيفالتربية الفكرية والزيارات الميدانية والمقابلًت مع المعلمات وأولياء الأمور لهؤلاء الأطفال

 : ، إلى ما يأتيمظاهر السلوك الخطأ صحي ا لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة

الروضة ذوي  لاطفأدى النظافة الشخصية لبعدم اهتمام ب الخاصةمظاهر السلوك الخطأ صحي ا  .1
 :، ومنها ما يأتيالإعاقة العقلية البسيطة

 عدم الاهتمام بنظافة الشعر. -
 استخدام دورات المياه.عدم غسل اليد بعد  -
 عدم غسل اليد قبل وبعد الأكل. -
 رها.يوعدم تغي ،لبس ملًبس غير نظيفة -
 ة الخاصة بها.اعدم العناية بالأسنان وتفريشها بالفرش -
 .(الأظافرالأظفار ) عدم الاهتمام بنظافة -
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، البسيطة أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقليةدى لبالتغذية مظاهر السلوك الخطأ صحي ا الخاصة  .2
 : ومنها ما يأتي

 وانجذابهم للأطعمة الملونة الصناعية. ،المفيدتناول الطعام الصحي عدم  -
 عدم الحرص على تناول الماء، وميلهم لشرب المياه الغازية أو العصائر الصناعية. -
 .مما يؤدي إلى السمنة ؛مناسبة لطول الجسم ووزنةالغير الأطعمة كميات تناول  -
 .تناول الفاكهة والخضروات دون غسلها  -

 للأمراضأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  تعرضالتي مظاهر السلوك الخطأ صحي ا  .3
 :، ومنها ما يأتيوالحوادثوالمخاطر 

المشط، وفرشاة و ، مثل ) الملًبس، وأدوات الطعام، والمنشفة، خرينالآبدوات الخاصة الأاستخدام  -
 الأسنان(.

 مناديل على الفم والأنف أثناء العطس والسعال. عدم استعمال -
 تناول الطعام من الباعة الجائلين. -
 .  شربه قبل الماء نظافة من التأكد عدم -
 .نظيفةالغير  للعب مع الحيوانات والطيور المشردةا -
 حوادث السير.ل مما يعرضه  ؛التجول والانتقال في الشارع بمفردة -
 .، واللعب بهاوأسلًك الكهرباء الآلات الحادة استخدام -
دون الحرص على ألقائها في الأماكن  الشارعو ن في المنزل، والروضة، كامأي إلقاء القمامة في  -

 .الخاصة لها 
 التقاط وتناول الطعام من على الأرض.  -
 . مها للكبار، أو لأن الدواء محلي بالسكر فيحب الطفل طعتقليد   هتناول الأدوية بمفرد -

 :أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة دى ل تنمية الوعي الصحيأهمية  -1-5

 التي السليمة الصحية الممارسات جميع نا  فقط، و هتم بنشر معلومات نظرية ين الوعي الصحي لا إ 
دائمة  ةآلي عادات صحية تسبق فهمه للمعلومات الصحية النظرية، لتصبح ممارستها عملي ا، الطفل اعتاد
 كثرة بسبب الأمراض من وتساعد على وقايته أفضل، صحية بحياة وتمتعه شعور، يمارسها بدون ،له

من خلًل  ،الروضة مرحلة في المبكرة الطفولة مرحلة منذ عليها الطفل تعويد من لابد لذا لها؛ ممارسته
؛ 6،7: 2001،عبد المحي صالح ، و 70: 2000،آخرونمصطفى القمش و توفير برامج للتربية الصحية)

يمان المنعم عبد وزينب  (.  152 ،117: 2011شرف، وا 
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في أي  متعلمي ( أهمية برامج التربية الصحية المقدمة لأ3، 2: 2003)  آخرونيذكر محمد السيد و 
 فيما يأتي:ذلك يتضح و ،  مرحلة دراسية

 في يجابي اإ المشاركة ليستطيع ؛التي يحتاجها المتعلم خبراتالو  معلومات الصحية،الجميع  توفر .1
 .الصحية التي تواجهه، وقاية نفسه من الأمراض مشكلًته حل

 .يجابي نحو ممارسة العادات الصحيةإبشكل  والاتجاهات الأفكار ، والسلوك، تعدل .2
 .وممارستها تطبيقها، على وحثهم المتعلمين، بين الصحية المعلومات انتشار على تساعد .3
 .الصحة مجال في اكتشافه يتم ما كل تقديم .4
 .بالمجتمع والمتوفرة الموجودة الطبية الخدمات من الاستفادة في تساعد المتعلم .5

أنه يجب على جميع إلى  Gilbert, et al, (2000:84) آخرونجيلبيرت و كل من  ويشير
لإكساب أطفال الروضة السلوكيات الصحية السليمة،  ؛المؤسسات التربوية والتعليمية أن تكمل دور الأسرة

كسابهم سلوكيات ا  كما يجب أن تعدل سلوكيات الأطفال إذا كانت سلوكياتهم غير صحيحة صحي ا، و 
 .؛ لتنمية الوعي الصحي لديهمجديدة صحيحةة يصح

وزينب عبد المنعم (،  188،209: 2004كي حسن)ذ(، و 91: 2002)يكل من هناء الأمعر  وتتفق
يمان شرف ) أن التربية الصحية تهتم بتعزيز اتباع طرق الصحية السليمة عن طريق  (140: 2011وا 

ل الطفلمرضه أو يقي منه، وتعمل على مد  امعرفة أسباب ممارسة الطفل السلوك الذي قد يكون سبب  
فلً يقتصر  ؛بالمعارف، والمهارات، والاتجاهات التي تجعله يمارس في حياته السلوك الصحي السليم

فقط، بل تسعى التربية الصحية على نشر الوعي الصحي  الطفلدورها على تنمية الوعي الصحي لدى 
ا. أأسرة الطفل  أفراد السليم بين  يض 

يجب التركيز على لتنمية الوعي الصحي  أن (117، 46، 45 :ـــه1425) باريان ويذكر أحمد
، وعدم الاقتصار اكتساب المعارف والمعلومات التطبيقيجوانب ممارسة السلوك الصحي الصحيح العملي 

 فقط.

 ريمواجهة تأث فيللأطفال تنمية الوعي الصحي إلى أهمية  (129: 2007 ) الزهراني وكما تشير ماريه
ر ي، وتأثعديمة الفائدةو الصحية  غير للأطعمةالمنتشرة الموجودة في جميع وسائل الإعلًم،  الإعلًنات

 . الأطفال فئة بين تناولها انتشار هذه الإعلًنات على

( على أهمية تنمية الوعي الصحي 39: 2006) كريم(، وعالية 38،37: 2005ويتفق جبر متولي )
 : الآتية، للأسباب مله صحي ا للأطفال وتعديل السلوكيات الخاطئة

 .المرغوبة في الصغر السلوكيات الصحية كساب الأطفالإمن السهل  .1
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 هممارسة السلوكيات الصحية السليمة يجعل حياته أفضل، كما أنها تحميأن بالطفل توعية  .2
 .من الأمراض المختلفة

كما يمكن أن يقلد الطفل  ،يتعرض الأطفال داخل الروضة للعديد من المشكلًت الصحية .3
 .ه في أداء السلوك الخطأءزملً

 السلوكيات يجب تعديللذا  ؛الطفل طوال حياته منأن السلوك الصحي يستمر ممارسته  .4
 .لديه صحي ا الخاطئة

كساب الطفل للسلوكيات الصحية الصحيحة يجعله يواجه العديد من المشكلًت إعدم  .5
 .الصحية

ن المشكلًت الصحية التي يعاني منها الأطفال تتسبب في قصور في النمو الجسماني والعقلي، إ   
ليف الرعاية الصحية المقدمة لهم، الزيادة تك ؛مردود سلبي كبير على الإنتاج والدخل القومي لذلكو 

تساعد على تنمية الوعي للأطفال، ولتجنب تلك المشكلًت يجب تقديم برامج تربية صحية منذ الصغر 
 (.649، 648: 2006،الصحي لديهم )ألفت مطاوع 

الوعي الصحي للأطفال  ةتظهر أهمية تنمي أنه على Fuhrman (2006:149) فيهرمان يؤكد كما
 نميةلت منها لمن حوله، وضرورة الاستفادة أو للأطفال، تحدث التي الأحداث من خلًل وجوب توظيف

 واستغلًل معين، لمرض انتشار أو طارئ، حادث حدوث مثل ،لدى أطفال الروضة الصحي الوعي
على الأطفال  هعرض خلًل من المرض أو الحادث عن اللًزمة المعلومات الأطفال لإكساب الموقف

تاحة الفرصة للأطفال لمعرفة طرق إبالإضافة إلى عرض طرق علًج الحادث أو المرض، بالإضافة إلى 
 أنإلى ( 208: 2001) ةسلًم الدين بهاء يشير كما ،لتجنب حدوثهالوقاية من الحادث أو المرض 

 على يحفزه الصحي للوعي الفرد امتلًك لأن الصحي؛ الوعي مظاهر من ار مظه   يعد الصحي السلوك
       . الصحي السلوك ممارسة

ذوي الإعاقة العقلية  الروضة أن أهمية تنمية الوعي الصحي لأطفال من العرض السابقستخلص ن
 :يأتي، هي ما ببرامج التربية الصحية البسيطة

الممارسة العملية الآلية للسلوك الصحي الصادر من باهتمامه بالوعي الصحي  تظهر أهمية -
 الطفل بتلقائية، ولا تقف اهتمامه عند المعرفة النظرية فقط . 

الإعاقة العقلية البسيطة نحو ممارسة السلوك  يعدل اتجاهات الطفل ذتنمية الوعي الصحي ي -
 الصحي السليم.

 العقلية البسيطة، وبعضهم.انتشار المعلومات الصحية بين الأطفال ذوي الإعاقة  -



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
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 يللطفل ذ يكمل دور الأسرة تقديم برامج التربية الصحية التي تسعى لتنمية الوعي الصحي -
ساعد في تقديم برامج للتربية الصحية لجميع أفراد أسرة الطفل كما يالإعاقة العقلية البسيطة، 

 إذا كان هناك احتياج لذلك.
التي  المقدمة في وسائل الإعلًمة غير الصحية الأطعمالخاصة ب واجه تأثير الإعلًناتي -

 يراها الأطفال .
كساب السلوك الصحي  ،تستغل فترة الروضة - جديد، وتعديل الوالتي تتميز بسهولة تشكيل وا 

 السلوكيات الخطأ صحي ا بسلوكيات صحية صحيحة وسوية.
 ،بها الطفل توظف الأحداث اليومية الطارئة في حياة الطفل والمنتشرة والتي دائم ا يمر -

 وتستفيد منها في إكسابهم السلوك الصحي.
يساعد في  الروضةالحد من الكثير من المشكلًت الصحية، والوقاية من الأمراض منذ مرحلة  -

توفير الدخل القوي الموجه للعلًج، ويتم الاستفادة من هذا الدخل في أغراض أخري يحتاجها 
    أطفال هذه الفئة.

 :التربية الصحية لتنمية الوعي الصحيبرامج أبعاد  -1-6
تسعى إلى تنمية الوعي الصحي للأطفال  أن برامج التربية الصحية (34: 2008)الجندي إكرام وتذكر

 : وهي ،الآتيةمن خلًل توافر أبعاد 

 .الصحيحة الصحية والمعارف معلوماتالالطفل  إكساب : ويقصد بها أبعاد معرفية .1

 .للصحة الإيجابية والقيم الطفل الاتجاهات إكساب بها ويقصد أبعاد وجدانية : .2

 .المتنوعة الصحيحة الصحية للسلوكيات ممارسة الطفل العملية ويقصد بها أبعاد مهارية : .3

  :ببرامج التربية الصحية تنمية الوعي الصحي لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية أهداف -1-7

على ضرورة احتواء البرامج المقدمة للأطفال  Bennett, et al,(2000: 143) آخرونيؤكد بينيت و 
 ،الأطفال النظافة الشخصية لإكسابتنمية وعيهم الصحي والتي تهدف إلى ، على برامج للتربية الصحية

 Harveyخر، كما يؤكد هارفي )آوالاهتمام بالمظهر، ويجب أن تعلم وتكتسب مثل أي سلوك 
تعويد الأطفال على النظافة  وأن يكون من أهدافها ،ية صحيةعلى ضرورة توفير برامج ترب 2004:61)

 باستمرار، والعناية بنظافة اليدين قبل وبعد تناول الطعام.

 السلوكيات لتنميةكساب أطفال الروضة مجموعة من إ( أنه يجب 58: 2000وتذكر عواطف إبراهيم )
 الوعي الصحي، وهي ما يأتي: 



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
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العصائر، وسلطة الخضار، وسلطة  :قة تحضيره مثليوطر تناول الغذاء الصحي لجسم الإنسان،  -
 .الفواكه

 نظافة اليدين بصفة دائمة قبل تناول الطعام وبعده. -
 غسل اليد بعد استخدام دورات المياه. -
 كساب الأطفال طرق الوقاية من العدوى )باستخدام المناديل، واستخدام الأدوات الشخصية(.إ -
 لتنسيق شعرهم، وملًبسهم. ةالمرآتعويد الأطفال على الوقوف أمام  -

من تنمية الوعي الصحي للأطفال  هدفال( أن 142: 2001كما تذكر نايفة القطامي وعالية الرفاعي )   
 ما يأتي:من خلًل ويتم ذلك ،  ببرامج التربية الصحية

 الصحي السلوك أداء على لتساعده ؛الزمني عمرهل مناسبة صحية معلومات الطفل إكساب -
 .والجسمية الصحية، مشكلًت ههولمواج ،الصحيح

 حياة صحية سليمة.ليتمتع ببها؛  تمكين الطفل من ضبط عضلًت جسمه وتحكم -
من الحوادث المسببة للعاهات  تهتدريب الطفل على تجنب الأمراض المعدية، ووقاي -

 الجسمية.    
 في برنامج التربية الصحية بعد ذلك. اإتاحة الفرصة للطفل ليصبح شريك   -
 ع الطفل بصحة ونشاط.تمت -

 (290: 2001 )هندي المعين عبد، و Kann &Brener (2001:266كانن وبرينير ) ويذكر كل من 
لتنمية الوعي  الصحية للتربية برامج على التعليمية المؤسسات في المقدمة البرامج اشتمال ه يجبأن

 :تيبالآ تهتم والتي الصحية، والعادات السلوكيات تشكيل على قادرة التعليمية المؤسسات لأن ؛الصحي

 ، كالغذاء السليم.السليمة الصحية السلوكيات تشكيل -
 .التي قد يتعرض لها الطفل والحوادث المخاطر من الوقايةالصحيحة  طرقالتقديم  -
  .البيئة على المحافظة طرق -
 .الصحي  ونحو المجتمع المحيط به السلوك نحو الايجابية الصحية الاتجاهات -

تنمية الوعي  هو الصحية التربيةبرامج  هدف إلى أن( 45 :ـــه1425) باريان أحمد يشير كما
 وتعلمهم للأطفال، الصحية الخدمات تتيح كما حياته، في السليمة صحية بعادات الطفل التزامالصحي ب

 وزيادة البيئة، على والحفاظ الصحة، على الحفاظ طرق على التدريب في وتسهم منها، الاستفادة كيفية
 .   بالصحة تمتعهم

تنمية الوعي إلى  الصحية التربيةبرامج  هدفت أن إلى( 9-7: 2004) بسيوني محمد يشير كما
 :ما يأتي من خلًل ،الصحي
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 أعضائه ووظائف الإنسان، جسم: عن وهي ،الأساسية الصحية والمعلومات المعارف الأطفال كسابإ .1
 الاستفادة كيفية المقدمة الصحية والخدمات منها، الوقاية وطرق المعدية، الشائعة الأمراض وعن المختلفة،

 .منها

 تكوين التلوث، من البيئة على الحفاظ: خلًل من ذلك ويتم ،الصحيحة الصحية الاتجاهات كسابإ .2
 في المتخصصين إلى الرجوع ، الصحية المشكلًت حل في الخرافات مقاومة للنظافة، يجابيةإ اتجاهات

 .الصحية المشكلًت حل
 المحافظة السليم، الغذاء تناول: خلًل من ذلك ويتم ،السليم الصحي السلوك ممارسة مهارات كسابإ .3

 مراضالأب المصابين تجنبو  الملوثات، من البيئة على والحفاظ الشخصية العامة والنظافة النظام على
 .   الحاجة عند الأولية البسيطة الضرورية الإسعافات طرقو  التطعيمات،و  المعدية، الوبائية

سلوكيات الصحية الإكساب  إلى للأطفال في مرحلة الطفولة المبكرةالوعي الصحي تنمية  هدفت
 تقدم من خلًل برامج للتربية الصحية في المؤسسات التعليمية التربوية  ،لديهم

  Association for Childhood Education International ,2005:103) ،) هذه و
 ما يأتي:في السلوكيات تتلخص

ضرورة و  بالألعاب، بعد اللعب كذلكو  ،غسل اليدين بالماء والصابون قبل الأكل وبعدهضرورة  -
 دورة المياه.غسل اليدين بعد استخدام 

 شتاء.بفصل الومرتين بالأسبوع  ،صيفبفصل الالاستحمام المستمر يوميا   -
 بطريقة صحية صحيحة. ،كساب الأطفال طرق استخدام دورات المياهإ -
 بطريقة صحيحة.، كساب الأطفال طريقة تفريش الأسنان يومي ا مرتينإ -
 الاهتمام بتمشيط شعر الرأس يومي ا. -
 –منديل ال –منشفة ال) ، ومنها استخدام الأدوات الخاصة بكل طفلعلى ضرورة  تنبيهال -

 .، والحرص عليهاأدوات المائدة( –الأسنان تفريش ة افرش  -الملًبس الداخلية 
 الأحذية. لبس والحرص على ،وغسلها يومي ا ،القدمين ةبنظافالاهتمام  -
 ير الجوارب يومي ا. يتغ -
 ولبس ملًبس نظيفة. ،الحرص على تغير الملًبس الداخلية والخارجية -
 .(الأظافرالأظفار )تقليم  تدريب علىال -
 كساب الأطفال طرق تنظيف الأنف بالمناديل باستمرار.إ -
 والأنف أثناء العطس والسعال.كساب الطفل مهارة تغطية الفم إ -



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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( أن هناك العديد من 15: 2005(؛ وحنا موتمير) 310،311: 2001ويذكر عبد المحي صالح)
 كسابها للأطفال، ومنها:إلسلوك الصحي التي يجب لمظاهر والأنماط ال

 .في دورات المياه الحاجة قضاء الطعام، وبعد تناول وبعد قبل اليدين غسل -
 .تناولها قبل والفاكهة الخضروات غسل -
 .(الأظافر) الأظفار قص -
 .والمنشفة أدوات المائدة مثل خرينالآ أدوات استخدام عدم -
 . والمعجون بالفرشاة الأسنان تفريش -
 .التلوث من لحمايتها الأطعمة تغطية -
 .الجائلين الباعة من الشراء عدم -
 .الطعام ومكافحته عن إبعاد الذباب -
 .العين نظافة -
 . معدية، والاقتراب منهم بأمراض المصابين المرضى زيارة عدم -

( من خلًل إعداد وحدة دراسية في المرحلة الابتدائية 2006كما أكدت نتائج دراسة ألفت مطاوع )
استهدفت تنمية الوعي الصحي للأطفال للوقاية من أمراض الفم والأسنان الناتجة من تناول المياه الغازية، 

ضرورة تدريس التربية أو من عدم استخدام الفرشاة والمعجون في تنظيف الأسنان، وقد نادت الدراسة ب
عداد مقررات تشتمل على الصحة الوقائية للأطفال من العديد من إالصحية، كما أكدت على أنه يجب 

 المشكلًت الصحية في المراحل التعليمية المختلفة، وتقدم بطرق تتلًءم مع المرحلة العمرية المقدمة لها.

لتي يجب تدريب الأطفال عليها ( أن السلوكيات الصحية ا119: 2008وتضيف ناهد شعبان ) 
 :وهي

 سلوكيات النظافة والعناية الشخصية. .1
)تناول الأطعمة من الباعة الجائلين، والسير في : الالتزام بتعليمات السلًمة والأمان في ما يأتي  .2

 الشوارع  وعدم اتباع تعليمات المرور...إلخ(.
 .الالتزام باستعمال الأدوات الشخصية .3

 California State Board of Education(2008كاليفورنيا للتعليم )كما وضع مجلس ولاية 
برامج التربية الوعي الصحي لأطفال مرحلة الروضة من خلًل لتنمية  تهدف جموعة من المعاييرم

 يهم، وهي:إلالصحية المقدمة 
 المعيار الأول: الوعي الغذائي وممارسة النشاط البدني :



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
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 .لطفل على الأطعمة الصحيةاتعريف  -
 أهمية تناول الوجبات المختلفة، وعلى الأخص وجبة الفطار. -
 حث الطفل على ممارسة الأنشطة البدنية بصورة مستمرة. -

 المعيار الثاني: متابعة النمو:
 ووظيفة كل جزء. ،وحواسجسمه المختلفة تعريف الطفل على أجزاء  -
وطبيب  ،والممرضةطبيب الأسنان، : التعرف على من هم لهم علًقة بصحة الطفل، ومنهم  -

 وغيرهم . ،الأطفال
 المعيار الثالث: تحقيق السلًمة والوقاية والحماية : 

 والبيئة. ،والروضة ،التدريب على الأمن والسلًمة في المنزل -
 التدريب على أمن والسلًمة في الشارع. -
 عدم التواصل مع الغرباء. -
 التدريب على السلًمة أثناء ركوب المواصلًت. -
 لآلات الحادة والخطرة.عدم استخدام ا -
 عدم تناول أدوية بمفرده. -

 المعيار الرابع: تحقيق صحة الطفل الشخصية :
 تدريب على كيفية الحفاظ على الصحة الأسنان.ال -
 عدم التعرض لأشعة الشمس الضارة. -
 الحث على إعطاء الجسم وقت الراحة من خلًل النوم. -

أن الهدف الرئيس للتربية الصحية لأطفال الروضة  على (182، 180: 2010وتؤكد صفاء محمد )
كساب سلوكيات صحية متنوعة لتعديل السلوكيات غير تنمية الوعي الصحي للأطفال، ويتم بإ هو
صحية، والضارة بصحة الطفل إلى سلوكيات صحية تعمل على زيادة حصيلة السلوك الصحي لدى ال

الطفل يمكن أن يحتاجه في حياته لحل المشكلًت ممارسات صحية سليمة، كما أن ما يكتسبه و الطفل، 
 صحية التي قد يتعرض لها فيما بعد، ويتضح ذلك فيما يأتي :ال

كساب الأطفال السلوك الصحي المرتبط بما يأتي : نظافة أعضاء الجسم المختلفة، إ .1
ظ هتمام بالملبس، والمحافظة على الغذاء من التلوث، والمحافظة على ماء الشرب، والحفاالاو 

 على البيئة من التلوث.
لتحقيق كساب الأطفال العادات الغذائية الصحيحة، ومنها ما يأتي: تناول الطعام الصحي، إ .2

 لتوازن بين وزن الطفل، وطوله. ا



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
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كساب الأطفال مهارات السلًمة، والأمان، والحماية من الأخطار، مثل : عدم الاختلًط إ .3
عدم تهوية المكان، عدم التعامل مع الحيوانات بالمرضي والزحام، وأضرار التعرض للشمس، 

ة، والأسلًك الكهربائية والمبيدات ادوالطيور المتشردة، أضرار اللعب بالنار، والآلات الح
الحشرية، عدم الاستحمام في الترع ، عدم تناول الماء الملوث، خطورة تناول الطعام من 

 الباعة الجائلين، عدم التعرض للدغات الحشرات.  
ية الأطفال بالخدمات الطبية المتاحة لهم، ومنها: الوحدات الصحية، وأعضاء الفريق توع .4

 الصحي والإسعاف، والمطافئ، والتطعيمات.
 اكتساب الأطفال الوعي بالرياضة، وأهميتها لسلًمة اجسامهم. .5

يمان شرف )تضيف  هداف الرئيسة في مرحلة الأأن من أهم  (140: 2011زينب عبد المنعم وا 
تشكل لدى الأطفال الكثير من العادات الصحية السليمة، ي لكي ؛لهمالوعي والتثقيف الصحي  الروضة

منها  )تناول الغذاء الصحي والمفيد، الحرص على أخذ التطعيمات الضرورية لفائدتها للحماية من و 
البيئية  المرض، وممارسة المهارات الرياضية للحصول على اللياقة والصحة البدنية، واتباع التعليمات

وينتج عنها  ،كما أن الوعي الصحي عملية مستمرة ومتصلة وتراكميةالبسيطة لتحقيق الأمن والسلًمة(، 
، كما للوعي الصحي دور لمجتمعلللأسرة و  يتم تعديله ومنه ،لأطفالاعند سلوك الصحي الخطأ التعديل 

 كبير في الوقاية من الأمراض. 

 ولأسرته المقدمة للطفل الغذائي الوعي أن برامجإلى  (2013) آخرونو  علي عامر دراسة نتائج أوصت
، الطفل ناولهاتأن ي المناسبة التي يحتاج تهدف إلى كيفية تحديد كميات الأغذيةيجب أن  السليمة بالأغذية
 . المتوازن الصحي الغذاء تناول نحو سلوكه الصحيحة زاد الغذائية الطفل بالأسس معرفة زادت أنه كلما

: 2016،مؤسسة برامج الطفولة بوزارة الصحة الفلسطينية) الروضةوتهدف التربية الصحية في مرحلة 
 إلى ما يأتي:(، 29

 كساب السلوكيات الصحية السليمة.إ .1
 .أجسادهم على وطرق المحافظة ،للنمو الجسمي السليم ممتطلباته توضيح للأطفال .2
 ،والروضة ،يوجد بها الأطفال، ومنها البيتالأماكن التي  في والأمان ،السلًمة قواعد تشكيل .3

 .والشارع
 يجابية نحو المحافظة على البيئة من حوله.إكساب الأطفال اتجاهات إ .4

 National Association for The Education)وقد قدمت المنظمة العالمية لتعليم الأطفال الصغار 
of Young Children,2017)   مجموعة من السلوكيات الصحية التي يجب أن تقدم في برامج التربية

وصحتهم وحمايتهم، وحماية جميع  الأطفال التغذية الصحية المقدمة للأطفال الصغار، من خلًل تعزز



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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أعضاء هيئة التدريس والموظفين والعاملين من الأمراض والإصابات، كما يجب أن يتمتع جميع الأطفال 
 للحصول على تعلم أفضل من خلًل توفير ما يأتي :  بالصحة والأمن 

 الوعي الصحي الغذائي، وتوفير وجبات غذائية أمنة للأطفال . -
 توفير مكان لنوم الأطفال عند اللزوم. -
 .التي يحتاجها الأطفال الأولية الإسعافات على التدريس هيئة أعضاء تدريب -
 .المحافظة على الصحة الشخصية وغسل اليدين باستمرار  -
 بشكل دوري روتيني. والمرفق الأسطح جميع تنظيف وتعقيم -
 الوقاية من الأمراض، والسلًمة من المخاطر، والحوادث . -
وطرق إخطار  للمنزل، العودة حاجة الطفل إلى تحديد وطرق للأطفال المرضى، خطة وجود  -

 .أسرة الطفل ومتابعة حالة الطفل

 الصحي لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقليةعرض السابق يتضح أن تنمية الوعي ال خلًلمن 
 :ما يأتيهدف إلى إكساب يبرامج تربية صحية بالبسيطة 

 :للطفل النظافة الشخصية .1

 يميز أدوات النظافة الشخصية المختلفة، ويحدد وظيفة كل منها. -
 وتمشيطه باستمرار. ،نظافة الشعر من خلًل غسلة -
 .الأقل ، وعند الحاجة( ) مرتين في اليوم علىغسل الوجه باستمرار -
 .غسل اليد بعد استخدام دورات المياه -
 قبل وبعد الأكل.غسل اليد  -
 .والجوارب( ،والخارجية ،تغير الملًبس باستمرار ) الداخلية -
 (.هوبعد ،تفريش الأسنان يومي ا ) مرتين في اليوم قبل النوم -
 لتنسيق الملًبس والشعر. ةاستخدام المرآ -
 باستخدام مبرد خشب(. الأظافرالأظفار )تقليم  -
 ن اتجاهات ايجابية نحو ممارسة سلوكيات النظافة الشخصية. يكو ت -

 :التغذية السليمة .2

 يميز أدوات المائدة المختلفة، ويحدد وظيفة كل منها. -
 .، بالكمية المسموح له بهاتناول الطعام الصحي المتوازن لجسم الطفل وطوله -
 تناول الأطعمة المفيدة. -
 نظافة الطعام غسل الخضروات والفاكهة قبل الأكل.التأكد من  -



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 شرب ماء نظيف. -
 اتجاهات إيجابية نحو تناول الطعام الصحي.  تكوين -

 تجنب الأمراض والمخاطر وتنمية مهارات السلًمة والأمان: .3

 المشط، الملًبس، والأدوات الطعام، والمنشفة، :، مثلخرينعدم استخدام أدوات الخاصة الآ -
 وفرشاة الأسنان.

 أثناء العطس والسعال.والأنف على الفم  استخدام مناديل -
 يقف ويمشي ويجري بشكل صحيح. -
 عدم تناول الطعام من الباعة الجائلين. -
 تجنب شرب المياه الغازية والعصائر الصناعية الملونة. -
 .المشردة تجنب اللعب مع الحيوانات والطيور -
 بمفردة لتجنب حوادث السير.عدم التجول والانتقال في الشارع  -
 عدم استخدام الآلات الحادة وأسلًك الكهرباء. -
 .، في المنزل ، والروضة، الشارعإلقاء القمامة في الأماكن المخصص لها على الحرص -
  .تناول الطعام من على الأرضالتقاط و عدم  -
   ودون استشارة من الطبيب. ه،عدم تناول الأدوية بمفرد -

 :برامج التربية الصحية لتنمية الوعي الصحي لأطفال الروضةلالأسس السيكولوجية  -1-8

ن برامج التربية الصحية المقدمة لتنمية الوعي الصحي لطفل الروضة لها أسس سيكولوجية تبنى إ 
 (، وهي:98: 2000عليها كما ذكرتها عواطف إبراهيم ) 

لبيئي لأسرة الطفل له تأثير كبير على أن المستوى الاجتماعي، والاقتصادي، والثقافي، وا -
 ممارستهم للسلوك الصحي السليم عند تزويد الأطفال بالمعلومات الصحية من قبل الأسرة. 

 قدرة على التعلم والتعليم. هكل طفل يولد ولدي -
 نشطة، وممارستها.الأأن أي سلوك صحي كالنظافة مثلً  يتعلمه الطفل من خلًل  -
كبير في أداء الطفل السلوكيات الصحية  لها دورأن محاكاة الطفل لمن حوله من الكبار  -

 المرغوبة.
يجب توفير تعلم وتعليم الأطفال المهارات والقواعد التي لها علًقة بالسلوك الصحي السليم من  -

 خلًل الحواس.

 

 



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 مراحل تنمية الوعي الصحي للأطفال: -1-9

إلى أن تنمية الوعي الصحي للأطفال  Zigler ,et al,  (2006:431)آخرونو يشير كل من زيجلير 
، ويتم تهجهد لتنميالوبذل المزيد من  ،تحكمالو  ،ضبطالليس عملية سهلة، وتحتاج إلى درجة كبيرة من 

 : الآتيةتنمية الوعي الصحي للأطفال من خلًل المراحل الخمسة 

واللقاءات،  ،والزيارات الميدانية ،والمناقشات ،الأطفال تتم من خلًل ملًحظة مرحلة التهيئة: .1
، وتحديد يصحالالسلوك واتجاهات خاصة ب ،وسلوكيات ،لتحديد ما لدى الأطفال من معارف

 .    كتسابهالا الأطفالالسلوكيات الصحية التي يحتاج 
 الأطفال.مرحلة التكوين: فيها يتم اختيار طرق إثارة الدافعية الملًئمة لتنمية الوعي الصحي لدى  .2
مرحلة التطبيق: يتم بها تطبيق الأطفال لما تعلموه من سلوكيات صحية من خلًل مواقف يمرون  .3

 بها.
كسابه إمرحلة التثبيت: يتم فيها توفير مواقف إثرائية متنوعة، وأنشطة مختلفة بتعميق ما تم  .4

 للأطفال.
الصحي، وتطبيقها في حياتهم مرحلة المتابعة: من خلًل متابعة ملًحظة أداء الأطفال للسلوك  .5

 كد على وعي الأطفال، وممارستهم للسلوكيات الصحيحة الصحية.     ؤ اليومية؛ مما ي

  أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة:دى تنمية الوعي الصحي لدور المعلمة في  -1-10

ومنها الروضة يتكون مما يأتي  ،التربية الصحية داخل المؤسسات التعليميةبرامج أعضاء فريق عمل  
: الطبيب، والزائرة الصحية، والمعلمة، والوالدين، وتعد المعلمة أهم عضو في الفريق لكبر تأثيرها على 

متابعة اليومية المستمرة لنظافة الكسابهم العادات الصحية السليمة، هذا بالإضافة إلى إالأطفال من خلًل 
أثناء تناول الطعام، وفي أوقات استخدام  :متعددة مثلالملًبس الأطفال وسلوكهم الصحي في المواقف 

 الوالدين إذا كانوا بحاجة لذلك.ة دورات المياه، كما تعمل المعلمة على توعي

المعلمة قدوة في أي أنه يجب أن تكون  Kann & Brener (2001: 266ويؤكد وكانن وبرينير )
سلوك يصدر منها أمام أطفالها، كما يجب أن تكون ملتزمة بأداء السلوكيات الصحية السليمة في كل 
سلوكيتها، ولابد من الحظر في أداء أي سلوك مخالف للسلوكيات الصحية أمام الأطفال، ومنها إلقاء 

 الورق والمخلفات على الأرض.

الصحية المقدمة في المؤسسات التعليمية، ويعددها محمد السيد وللمعلمة دور إيجابي في التربية 
 ( فيما يأتي:40 -39:  2003)آخرونو 



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 بالمؤسسة التعليمية التي تنتمي إليها، ومنها البيئة الصحية الدراسي العام بداية تلًحظ في .1
 الأغذية ومراقبة الشرب، مياه وسلًمة الفضلًت، من مياه، وطرق التخلصال ملًحظة دورات)

 .المقدمة(
 ستمارة الصحية الخاصة بكل طفل. الا لءتساعد الطبيب في م .2
 متابعة حجرات الدراسة، والتأكد من التهوية الجيدة، وتوفير الإضاءة، والأساس المناسب للأطفال. .3
 .المفيدة الغذائية والعادات للأطفال، الصحي السلوك تعمل على غرس .4
من خلًل  شفائهم من والتأكد حضورهم، بعد ومتابعتهم غيابهم، وسبب الغائبين، الأطفال متابعة .5

 رسمية. طبية شهادات
 شراف الصحي اليومي، والإلمام بالأمراض المنتشرة بالبيئة المدرسية، وطرق مقاومتها.الإ .6
 .  شراف عليها مراقبتهافي المؤسسة التعليمية تعمل بالإ وجبة التغذية توفر حالة في .7
بوية الحديثة عند التعامل مع الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة، دائمة الاطلًع على الطرق التر  .8

 ومنها حالات الصرع، والصمم الجزئي، وضعف البصر. 

 يحتذى به مثلً   تكون أن فيجب الروضة، لأطفال الصحي الوعي تنمية أدوار المعلمة هو أهم من نإ
 تمثيل تستطيعو  ،خرينالآ وسلوك سلوكهم، تلًحظ أن على قادرة تكون أن يجب كما سلوكها، في لهم

 كتفريش صحيةال السلوكيات ممارسة عن وأفلًم والقصص، الصور، وعرض الأطفال، أمام المواقف
في  الأطفال ومشاركة استخدامها، وكيفية الأطفال، على النظافة أدوات وعرض الشعر، وتمشيط الأسنان،
 المعلمة على يجب كما وغيرها، ،...الملًبس تنظيف وكيفية الطعام، وصالة النشاط، حجرة تنظيف
 على تعمل أن المعلمة على ويجب بالروضة، الأسنان لطبيب دورية لزيارات ومرافقتهم الأطفال، تشجيع
 2004:  540) بالأطفال المحيطة البيئة في المنتشرة الخطأ الصحية السلوكيات بتعديل الاهتمام

Johnathan, ).      

ضرورة إلمام المعلمة بقواعد الصحة العامة، وأعراض ب( 51: 2008وتوصي إكرام الجندي )
، وملًحظة سلوك الأطفال أثناء أداء االأمراض المعدية المنتشرة بين الأطفال، وكيفية الوقاية منه

ل كل طفل، مث ةالممارسات الصحية، وتفهم نفسيتهم، وحاجاتهم، وميولهم، كما عليها أن تعتني بصح
 اعتنائها بمهاراته الأخرى.

كسابهم الاتجاهات الإيجابية تجاه ا  ن لمعلمة الروضة الدور الأكبر في تشكيل شخصية الأطفال، و إ
السلوكيات السليمة الصحية كما يتم تأهل المعلمة صحي ا عن طريق كليات التربية شعبة طفولة أو كليات 
رياض الأطفال، وهي الكليات التي تعمل على إعداد المعلمات بطرق سليمة، ولذلك يجب إعداد معلمة 

لتنمية  ال، وعلى تقديم برامج التربية الصحية للأطفالمؤهلة للرعاية الصحية للأطفالرياض الأطفال 
 .(184: 2010صفاء محمد ،) الوعي الصحي لهم
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تعد الروضة من البيئات المناسبة لتقديم التربية الصحية للأطفال، ففيها يقضى الأطفال أغلب أوقاتهم 
الأطفال، وتنمية الوعي بالسلوك الصحي أمام  ممع معلمات الروضة؛ لذا يجب على معلمة الروضة الالتزا

كسابه للطفل، بل  -فقط  - الصحي لهم، ولا يكون دور المعلمة منصب على تنمية الجانب المعرفي وا 
يجب أن تراقب وتلًحظ الأطفال في النظافة الجسمية، ونظافة ملًبسهم، وتعدل من سلوكهم باستمرار، 

، والمرافق الأخرى ،للروضة، والساحاتكما يجب أن تراقب نظافة غرفة الصف، والملًعب الملحقة 
لتنمية الوعي  والمقاصف(، ومن أهم أهداف التربية الصحية في مرحلة الروضة ،)الحماماتومنها

هي : نظافة الجسم، والملًبس، ونظافة الفم والأسنان، والوقاية من الحوادث المنزلية، وتناول و  الصحي،
يمان شرف  زينب) الصحي المتوازن الإفطار الصباحي، وتقديم معلومات عن الغذاء عبد المنعم وا 

،2011 :150) . 

محاكاة، فتحرص على أن تكون مثل أعلى الويجب على المعلمة استغلًل ميل الأطفال إلى التقليد و  
للأطفال في ممارسة السلوكيات الصحية السليمة أثناء الجلوس، والمشي، و...غيرها من السلوكيات 

 (.   Walker,2005:69الصحية )

ومن خلًل العرض السابق، ومن خلًل عمل الباحثة كمعلمة روضة لأطفال ذوي الإعاقة العقلية 
أن لمعلمة الروضة في روضات التربية الفكرية دور هام في يتضح البسيطة في بداية حياتها العملية، 

 ما يأتي:في، ويتلخص ذلك حياتهم

، الوجه الأكملعلى  وأن تتقنها ،السلوكيات الصحيةعليها أن تراقب وتلًحظ نفسها أولا  في أداء  -
 .ويقلدونها دائم ا لأن الأطفال ذوي الإعاقة العقلية يعتبرونها قدوة لهم

الصحة، التربية في مجال تطور نفسها أن على معلمة الروضة للأطفال ذوي الإعاقة العقلية  -
الحديثة لتنمية الوعي الصحي طرق الوتطلع على كل ما هو جديد في مجال الوعي الصحي، و 

 للأطفال، إكسابهم السلوك الصحي.
 شراف الصحي على الأطفال في ملًبسهم وشعرهم وأظافرهم .متابعة والإال -
 .هومتابعة أيام غياب ،متابعة حالة الطفل الصحية -
تهوية، الالمشاركة في الإشراف على الروضة من خلًل متابعة البيئة الصحية للفصل) ك -

ن وجد، إنظافة (، متابعة نظافة مرافق الروضة كالحديقة، والحمامات، والمطبخ الو  ضاءة ،الإو 
   ومتابعة صلًحية الوجبات الجافة المقدمة للأطفال أو الوجبات المطهية.

أن تحدد المعلمة السلوكيات الخطأ صحي ا لدى كل طفل من هؤلاء الأطفال، وتعمل على تعديلها  -
 له.

 جونها.االسلوكيات الصحية التي يحتأن تكسب هؤلاء الأطفال  -
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أن تتعاون مع أسرة الطفل، وأن تقدم النصح والإرشاد لجميع أفراد الأسرة عن أهمية الوعي  -
     الصحي وضرورة التزام جميع أفراد أسرة أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية بالسلوك الصحي. 

 التربية الصحية برامجتنمية الوعي الصحي بطرق  -1-11

طرق متعددة، استراتيجيات و مارس عبر العصور بيالتربية الصحية تنمية الوعي الصحي ببرامج أن 
، ولكنها تنوعت لتتناسب مع المكان، والزمان، والجمهور لتنمية الوعي الصحيولا يوجد طريقة واحدة 
يمان شرف ،) المستهدف الذي تقدم له   (.145: 2011زينب عبد المنعم وا 

تنمية الوعي أن ( 2007، وهالة العمودي )(2006أبو هولا وخالد البلوي )مفضي كما يضيف 
وفي أي عمر، ولكنها تصبح  ،التربية الصحية لأفراد المجتمع يجب أن تقدم باستمرارالصحي ببرامج 

 ه، وحسب احتياجاته، ومطالبهأفضل في تأثيرها إذا قدمت بطريقة تتلًءم مع حالة الفرد المقدمة إلي
، كما يجب التسلسل في تقديمها، مراحل العمرية لتقديمها هي مرحلة الطفولة المبكرةالالصحية، وأفضل 

 .تقدم إليه الذيوتدريجها بما يتناسب مع عمر الطفل 

لتربية اعند تقديم برامج يجب أنه ( 195: 2001كل من نايفة القطامي وعالية الرفاعي) يوتوص
التي  والاستراتيجيات للأطفال تحديد احتياجاتهم الصحية، وأفضل الطرقالصحية لتنمية الوعي الصحي 

لتنمية الوعي  ؛والأفلًم الملونة المصورةوالقصص،  ،تساعد على تحقيق ذلك، ويجب استخدام الصور
 الصحي للأطفال لأنها تتلًءم معهم. 

لتقديم برامج التربية  الاستراتيجيات( إلى وجود العديد من 220: 2003شلبي) نازصافيشير تو  
الصحية للأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة لتنمية الوعي الصحي لديهم، وكل منها لها مميزاتها والفئة 

 المناسبة لها، و هي:
 .الشخصية المقابلًت .1
 أفلًم الفيديو وأفلًم الكارتون والرسوم المتحركة. .2
 .العرائس مسرح .3
 .القصص .4
 .والأناشيد الموسيقى .5
 .الأدوار ولعب ليةالتمثي الألعاب .6
 ومنها القص واللصق وألعاب البازل. ،الألعاب الورقية .7
 حل المشكلًت. .8
 .والمتخصصة العامة الدورية والمجلًت الصحف .9
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 .والتلفزيون والراديو السينما دور: الإعلًم وسائل .10
 .والمناظرات والندوات والمناقشات المحاضرات .11
 الرحلًت الهادفة.  .12

التي تعمل على تنمية الوعي الصحي  الطرق( أن هناك بعض 119: 2008وتذكر ناهد شعبان ) 
 للأطفال من خلًل برامج التربية الصحية، وهي كالآتي:

، ويتم الروضةمؤسسات التربية والتعليم: بجميع مراحلها ومستوياتها التعليمية بداية من مرحلة  -
يات الصحية السليمة، كما يجب استخدام طرق ذلك باحتواء المناهج المقدمة على السلوك

 والحقائق والمبادئ العلمية المرتبطة بالصحة. ،تربط بين حياة الأطفالالتي وأساليب التدريس 
 والمسرح.  ،والسينما ،والتلفزيون ،والإذاعة ،المجلًت :ومنها ،وسائل الإعلًم -

وسائل تقديم برامج  التربية  (29: 2016)الفلسطينية  الصحة بوزارة الطفولة برامج مؤسسةوقد قسمت 
 للأطفال إلى ما يأتي:لتنمية الوعي الصحي  الصحية

 اتالجمل والعبارات المكتوبة، مثل: السبورة، ولوح بتوظيف: )بسيطة( ةمقروء وسائل -
الإعلًنات، والملصقات، والإعلًنات، والكتيبات الصغيرة، ورسائل الجوال، والصور، 

 والمعارض. 
 الكلًم المنطوق، مثل: المحاضرات، والمقابلًت، والندوات. بتوظيفوسائل مسموعة:  -
 برامج التليفزيون، برامج على أقراص مدمجة. من خلًلوسائل مسموعة مرئية:  -

من خلًل برامج  تنمية الوعي الصحي للأطفال في مرحلة الروضةاستهدفت وهناك عدة دراسات 
بتوظيف  اهتمتات دراس، ومنها وتتلًءم معهم في هذه المرحلة تربية صحية تقدم لهم بطرق تتناسب

 ،(2002ناهد شعبان )ودراسة ، Douglas ,et, al (2000) آخريندوجلًس و  ومنها  دراسة،  المسرح
دراسة  ،(2009) محمد ودراسة ياسمين ،Colby & Haldeman( 2007دراسة كولبي وهالديمان )

يمان شرف ) جميعها إلى  التي استهدفت(2012)البقمي ، دراسة هند(152: 2011زينب عبد المنعم وا 
 قائمة على تربية الصحيةلل برامجتطبيق من خلًل لأطفال الروضة  ممارسة السلوك الصحيتنمية 
وتوظيف ذلك في تنمية السلوك الصحي  ،، واستغلًل ميل الأطفال وانجذابهم إلى المسرح بأنواعهالمسرح

أوصوا بأن تقدم برامج التربية الصحية للأطفال  قدمشكلًت الصحية التي يعانون منها، و اللديهم، وحل 
 .   انتباههموتجذب  ،وتناسبهم ،تتلًءم معهمو  يميل لها الأطفال، من خلًل طرق

والبرامج المقدمة للأطفال في  مناهجتطوير ل يةتوصب( 292: 2008)الجندي إكرام نتائج دراسةجاءت و 
 الصحية سلوكياتالالتي تهتم ب ،لتنمية الوعي الصحي موضوعاتالبعض  إضافةب ، وذلكالروضةمرحلة 
خاصة  تعليمية أفلًم كعرض ،من خلًل العديد من الطرق والوسائل الروضة، لأطفال والمرغوبة السليمة



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 وتصميم حقائب للأطفال، تهدف للتربية الصحية خاصة قصص ومن خلًل توفير الصحية، بالبرامج
نادت  ، وكماذلك لتحقيق مختلفة وسائل واستخدام تحقق أهداف التربية الصحية،وتنفيذها؛ بحيث  تعليمية
 من السليم الصحي والسلوك الشخصية للنظافة العملية والممارسة الصحي الوعي الروضة طفل بإكساب
 .المرحلة هذه أطفال نفوس في والمفضلة المحببة الأنشطة ممارسة خلًل

 التحدث)الشفهي التواصل ومهارات الصحي الوعي بتنمية( 2013) الحميد عبد شادية دراسة اهتمت
 الدراسة وصتأقد  شارك، – زاوج -فكر استراتيجية توظيف خلًل من الروضة، لأطفال(  والاستماع
شاركون متجعل أطفال الروضة  استراتيجيات توظيف خلًل من ،للأطفال الصحي الوعي تنمية بضرورة

 .دائم ا هائفي أداونشطون 

التصحيح الزائد في تعديل بعض العادات  استخدام أثر( 2014)آخرينو  الأميري عامر دراسة أكدت   
 للتربية برامج توفيرب على الالتزامكما أكدت ، لدى الأطفال المصابين بسوء التغذية صحيةالالغذائية غير 

 الروضة، مرحلة منذ لأطفال صحيةال غير الأغذية تناول سلوكيات بتغير تهتم ،لها مخطط الصحية
وعلى استخدام الطرق التي  ،عليها المعلمات وتدريب ،السليمة الغذائية العادات إكساب على وتساعد

لندرة  الأبحاث من المزيد بعمل الدراسة أوصت كما ،تتناسب مع الأطفال لتعديل السلوك الصحي الخطأ
 .  الدراسات في مجال التربية الغذائية الصحية

( عن فاعلية برنامج إرشادي مقدم لطفل الروضة في ـــه1439كما أسفرت نتائج دراسة فاطمة همام)
لديه، كما   والمرض بالصحة مرتبطة ومفاهيم والصحة، وهي :البيئة،تنمية مفاهيم الوعي الصحي، 

أثناء التعلم، وتقدم له الخبرات  تجعل من الطفل متفاعلً   تأوصت الدراسة بضرورة استخدام استراتيجيا
 والممارسة العملية لتنمية الوعي الصحي لديه.  ،المباشرة

( بضرورة الاهتمام بتصميم برامج وأنشطة تساعد على 2018كما أوصت دراسة مروة عبد المؤمن )
( 5)بينعمرهم  تراوحإكساب السلوكيات التي تدل على الوعي الصحي لأطفال المستوى الثاني للروضة، 

بتنمية ما  الدراسة اهتمت( سنوات، من خلًل توظيف القصة الرقمية لتعليمهم المفاهيم الصحية، و 6إلى)
 يأتي:
 ، والملبس.(الأظافرالأظفار )النظافة الشخصية لما يأتي: الشعر، والوجه، والأيدي، و  -
: الغذاء الصحي، والعادات الغذائية، وتلوث الغذاء، والباعة تيبالآ اهتمتالتربية الغذائية، وقد  -

 ن.يالمتجول
: غرفة الصف، والبيت، الآتيةوطرق الإسعافات الأولية في الأماكن  ،الوقاية من الحوادث -

 والشارع. 



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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تنمية الوعي الصحي  أوصت بضرورةكما تم الحصول على عدد من الدراسات والبحوث السابقة التي 
، بطرق تتلًءم معهم وتناسبهم مع الأطفال ذوي الإعاقة العقلية الصحيةوسلوكيات والسلوك الصحي 

 للأطفال التربية الصحية بضرورة تقديم برامجالتي أوصت ( 184: 2003أحمد إبراهيم ) دراسة ومنها
( 2004) وآخرين ميشيل، ودراسة لأنها تجذب انتباههمالصور  على تحتوي الخاصة الاحتياجات ذوي

Michael ,et al,   على ضرورة توفير مواقف طبيعية لتدريب الأطفال ذوي الإعاقة التي تؤكد نتائجها
  لممارسة المهارات والسلوكيات الصحيحة الصحية ليسهل تعلمها.العقلية على أداء العملي 

بدراسة فاعلية برنامج للتربية الصحية على الأطفال ذوي الإعاقة  (2004رقية العباس ) اهتمتكما 
قسموا بالتساوي  طفلً( 64العقلية الملتحقين بمعاهد التربية الخاصة بولاية الخرطوم، على عينة عددها )

، ( سنة 16إلى  6، وتراوح عمرهم من )للمجموعة التجريبية طفلً( 32للمجموعة الضابطة و) طفلً( 32)
أثبتت الدراسة فاعلية البرنامج على تنمية السلوك التوافقي وتقدير الذات من خلًل برامج التربية الصحية و 

لعقلية بطرق تجعل وأوصت الدراسة بضرورة تطبيق البرامج التربية الصحية على الأطفال ذوي الإعاقة ا
 الطفل يمارسها بشكل عملي لتثبيت السلوكيات الصحية لديه. 

( إكساب بعض مهارات الصحة والسلًمة اللًزمة وتنميتها 2005واستهدفت دراسة آمال محمد) 
لأطفال ذوي الإعاقة العقلية البسيطة بسلطنة عمان، قائم على جداول النشاط المصورة والمكتوبة، وكانت 

طبق  طفلً( 33، قسموا على مجموعتين تجريبيتين، الأولى عددها )طفلً( 64راسة عددها )عينة الد
( سنوات طبق عليهم البرنامج بجداول  10إلى  8عليهم البرنامج من جداول  ، وتراوح عمرهم بين )

( سنة طبق 12إلى 10أعمارهم تراوحت بين ) طفلً( 31النشاط المصورة، والمجموعة الثانية عددها )
كساب مهارات ع ليهم البرنامج بجداول النشاط المكتوبة، وأكدت الدراسة على فاعلية البرنامج لتنمية وا 

الصحة والسلًمة للأطفال ذوي الإعاقة العقلية، وأوصت بعمل مزيد من الدراسات لتنمية السلوكيات 
 الصحية لهم.  

( فاعلية استخدام اللعب التمثيلي من خلًل توظيف 2008)آخرينكما أثبتت دراسة أملي مخائيل و 
مجموعة من الأنشطة الفنية والموسيقية والقصصية مع الأطفال ذوي الإعاقة العقلية البسيطة لتنمية 
مهارات الأمان لديهم، على عينة من الأطفال ذوي الإعاقة العقلية البسيطة الملتحقين بمدارس التربية 

( درجة، وتراوح 75إلى  50، ونسبة ذكائهم تراوحت بين )طفلً( 20كندرية عددهم )الفكرية بمحافظة الإس
( أطفال، 10( سنة، قسموا على مجموعتين تجريبية وضابطة كل مجموعة عددها )12إلى 8عمرهم من )

أثبتت نتائج الدراسة تحسن أداء أطفال المجموعة التجريبية علي مقياس الأمان بعد تعرضهم للبرنامج 
م لهم باللعب التمثيلي مقارنة بأداء أطفال المجموعة الضابطة التي لم تتعرض للبرنامج،ـ وقد أوصت المقد

الدراسة بضرورة تدريبهم وتعليمهم المهارات والسلوكيات التي يحتاجونها في حياتهم، ومن خلًل 
 استراتيجيات وطرق تمثيلية تجعلهم يمارسون السلوك بشكل واقعي .



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
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( على تأثير برنامج للتربية الصحية قدم بواسطة الحاسب 2008أميرة خطاب )كما أكدت دراسة   
( بمحافظة الغربية، كما أوصت  SOSالآلي لتحسين السلوك الصحي لدى الأطفال الأيتام بمؤسسة )

نتائج الدراسة بضرورة توفير برامج للتربية الصحية للأطفال الأيتام وذوي الاحتياجات الخاصة؛ لاحتياجهم 
 يد لمثل هذه البرامج، وبطرق تراعي الفروق الفردية بينهم، وتحببهم في ممارسة السلوك الصحي.  الشد

يجب أن تتم تنمية الوعي الصحي للأطفال  أنه (2008) حيمور الهادي عبد دراسة نتائج أضافت وقد
وتلبي احتياجاتهم التي تقدم بطرق تتوافق مع خصائصهم،  الصحية ببرامج للتربيةذوي الإعاقة العقلية  فئة

بها، كما  يمرون التي الصحية المشكلًت لكثرة الصحية، وتتناسب مع مشكلًتهم الصحية، وتلًئم قدراتهم؛
 إكساب هؤلاء الأطفال على المعلمات أن تقديم برامج التربية الصحية لتنمية الوعي الصحي لديهم يعين

 .االصحية، كما يعين الأطفال على سهولة ممارسته السلوكيات

على فاعلية برنامج في العلوم قائم على التعليم ( 2015وقيس عصفور)دراسة سمير عقل  أكدتوقد 
بالحاسوب في تنمية الوعي الصحي للأطفال ذوي الإعاقة العقلية البسيطة الملتحقين بالمرحلة المعزز 

لتنمية الوعي الصحي وقد أوصت الدراسة بضرورة توفير لهم برامج  ،المتوسطة بمدارس التربية الفكرية
م لهم كما أوصت نتائج الدراسة بضرورة تقدي، شدة احتياجهم لهارغم لهذه الفئة برامج المقدمة الضعف ل

  بطرق تتناسب معهم. هذه البرامج 

 اهتمتالتي  التي تم الحصول عليهاالدراسات من تعدد رغم البومن خلًل العرض السابق يتضح أنه 
 ن أغلبإف، الأطفال في مرحلة الروضةإلى مقدمة الالصحي من خلًل برامج التربية الصحية  بالمجال

مشكلًت الصحية الالسلوكيات و أن من رغم وبال ،ينل العادياطفبتقديم هذه البرامج للأ اهتمت هذه الدراسات
أشد صعوبة وأكثر الملتحقين بروضات التربية الفكرية و البسيطة  ذوي الإعاقة العقلية الروضة لاطفلأ

وبالنظر إلى  هؤلاء الأطفال، مع الصحي الوعي تنمية تناولت التي الدراسات في ندرة يوجد وتشابك اتعقيد ا 
زالت هذه البرامج تتجاهل فماواقع البرامج المقدمة لأطفال الروضة الملتحقين بروضات التربية الفكرية 

 - ما تم الاطلًع عليهفي حدود  –لم تجد الباحثة و  بالرغم من شدة احتياجهم لها، ،تنمية وعيهم الصحي
 كما أنو ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، الروضة أطفال دى بتنمية الوعي الصحي ل اهتمتدراسات وأبحاث 

حصر المشكلًت الصحية التي  من جانبتناولتها برامج التربية الصحية  الدراسات التي تناولت أغلب
 لتنمية الحالية الدراسة فكرة جاءت قد بالتالي، و فقط جونهااالطبية التي يحت الخدماتتقديم يعانون منها و 

 .لهؤلاء الأطفال الصحي الوعي

من خلًل و  ،في بداية حياتها العملية التربية الفكريةبومن خلًل عمل الباحثة مع أطفال الروضة  
لاحظت ميلهم للقصص التي تحكي  ،في الوقت الحالي عدة زيارات ميدانية لروضات التربية الفكريةعمل 
على عدد من الدراسات العربية تم الحصول ، كما استمتاعهم بهاو  للًستماع لها، وحبهم ،وانجذابهم لها لهم

، (1999)عليرشا  دراسة ، ومنهافاعلية القصة مع الأطفال ذوي الإعاقة العقليةوالأجنبية التي تؤكد على 
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وريتشتر  (،2010نجاتي يونس)و  ،( 2008 )وهبةعماد و ، O'Neill & Dalton( 2002وأونيل ودالتون)
محمد إبراهيم و  ،(2011مرفت محمد )و ، (2011ياد بدوي )وز  ، Richter & Test (2011)وتيست 

 (2016وفاء العقيلي )و  ،(2014منى عمران )و  ،(2013صالح السواح )و  ،(2012ومها عبد العظيم )
مع  من أجله تلتحقيق الهدف الذي صمم يةصلقصاالبرامج وقد أثبتت نتائج جميع هذه الدراسات فاعلية 

 . للدارسة وسوف يتم تناول القصة بالمحور الثاني ،الأطفال ذوي الإعاقة العقلية

 القصة لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة: المحور الثاني : 
نجيل عيسى، وأخير ا للقصة حيز كبير في جميع  الكتب السماوية منها مزامير داود، وتوراة موسى، وا 

للعبرة والعظة لأثرها على نفوس وعقول البشر؛ لدورها التربوي الكبير  القصة القرآن الكريم، ولقد وظفت
في العملية التربوية مع  هانأخذ الحكمة من ذلك في توظيفويجب علينا أن لتحقيق رضا الله عز وجل، 

كسابهم العديد من السلوكيات االأطفال لتعديل سلوكهم، وخفض حدة مشكلًتهم التي يعانون منه ، وا 
؛ وماهر صبري ومنى 274: 2003عيد،  ىوالمهارات التي يحتاجون إليها) ناصر الخوالدة و يحي

 (63: 2011وي، ؛ وزياد بد45: 2009الفرا ، رلى ؛ ويوسف قطامي و 14: 2007، طرابية

فللقصة مكانة هامة في حياة ونفوس  ؛جميع الأطفال يميلون بفطرتهم إلى سماع القصصإن 
ثارة ا  بإكسابهم المعارف والمعلومات، و ؛ في تعديل سلوكهم، وتنمية أفكارهم اكبير   االأطفال، كما أن لها دور  

القصة من وسائل الآمنة للتنشئة الاجتماعية و لات، اعواطفهم، والتأثير على ثقافتهم ووعيهم في جميع المج
االسليمة، ويتأثر بها الأطفال   العديد من لهميشكل ، ابهليقتدوا  العلياالمثل  من حيث توفر لهم عالم 

؛ ولذلك تعد القصة من أهم وأقدم فنون الأدب الإيجابية الصحيحة الاتجاهاتيكون لهم و  ،الأفكار
سمير ؛ و 2008،علي البركات )ذب انتباههم وتوفر لهم المتعة والتسلية ملًءمة للأطفال بطريقة شيقة تجال

 ( .157: 2010مسافر، علي مطر و عبد الفتاح ؛ و 124: 2009أحمد، 

( إلى أن جميع أفكار وأحداث القصص تنبع من الخبرات 27: 2004ويشير كمال الدين حسين )
البشرية لمؤلفها أو من يرويها، وتعرض بطريقة ليست كما حدثت بالحياة الواقعية، وهدف تقديم القصص 

 الطفل الدروس المستفادة منها.   إكسابللطفل هو 

أن  (5: 2011(، وجوري علي)38: 2010د )رشا أحم(، و 125: 2009سمير أحمد ) ويضيف 
كساب الطفل السلوك المرغوب فيه بطريقة غير مباشرة، وبطرق ممتعة  رشاد وا  القصة تعمل على توجيه وا 

والحقائق، وخصائص ومفضلة ومحببة إليه، كما تسهم في تزويده العديد من المعارف، والمعلومات، 
 الأشياء، والمفاهيم، التي يحتاجها في حياته.

أن القصة أكثر أنواع الأدب تأثيرا على الأطفال، وأن استخدام  (222: 2015وتضيف هيفاء البسام )
بالإضافة إلى ذلك يحقق  ،القصص في الوقت الحاضر مع الأطفال يهدف إلى تحقيق أهداف تربوية
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على تقبل  عرف الطفل على التنوع والاختلًف، كما تساعد القصة الطفلتفي ؛التقارب الثقافي والحضاري
 لأطفال. مع االقصص  استخدام، كما أوصت دراستها بضرورة خرينالآ

التربية الفكرية  ( إلى تقديم تصور مقترح لكيفية تطوير مدارس 2008 )وهبةعماد هدفت دراسة كما 
الكشف عن  هم، من خلًلوتعليم العقليةفي ضوء الاتجاهات التربوية المعاصرة لتربية ذوي الإعاقة 

إجراء وتم ذلك ب ،التعليمية في مدارس التربية الفكرية بمحافظة سوهاج جوانب القصور في عناصر العملية
والأخصائيين  ،والموجهين التربويين ،والمدراء ،والمعلمين ،( من أولياء الأمور 270استطلًع لرأي ) 

وقد أظهرت نتائج الدراسة ، محافظةتلك الي النفسيين بمدارس التربية الفكرية فخصائيين الأو  ،الاجتماعيين
حيث  ؛الاستراتيجيات التدريسيةومنها  ،عناصر العملية التعليمية في تلك المدارسفي بعض قصور 

ذوي الإعاقة  تعلم الأطفالتساعد في  أظهرت نتائج الدراسة عدم اتجاه المعلمين إلى استخدام استراتيجيات
التي تلبي وصت الدراسة بضرورة توظيف الاستراتيجيات التدريسية أ ، كمابشكل فعالوتعلمهم  العقلية

 ومنها القصة.، الإعاقة العقلية وذو  الأطفالإليها  يميلو  ،احتياجاتهم
 ي:أتنعرض منها ما يالقصة  اتتعريف -2-1

 ،والعقدة ،والصراع ،( القصة بأنها "حكاية تقوم على الأحداث149: 1991) ةيعرف حسن شحات
 والهدف المنوط بها هو الإمتاع والتسلية". ،والمكان ،والزمان ،والشخوص ،والحل

( بأنها "مجموعة من الأحداث يرويها الكاتب، وهي تتناول 18: ـــه 1424وقد عرفها نجاح الظاهر) 
حادثة واحدة أو حوادث عدة، تتعلق بشخصيات إنسانية مختلفة، تتباين أساليب عيشها وتصرفها في 

تباين حياة الإنسان على وجه الأرض، ويكون نصيبها في القصة متفاوت ا من حيث تما غرار الحياة، على 
 التأثر والتأثير" . 

( القصة بأنها أحد أشكال التعبير الأدبي الذي يعمل على 5: 2006وقد عرف كمال الدين حسين)
دع، في صورة تعيد تشكيل نقل خبرة من الحياة ومن الواقع، يصيغها الكاتب والأديب من خلًل خياله المب

تعبر عن وجهة نظر الكاتب تجاه الخبرة الحياتية التي يريد نقلها إلى القارئ؛ من  ،الواقع في صورة جديدة
 قافي معرفي، ووسيلته في ذلك الكلمة المكتوبة.   ثأجل تحقيق هدف وجداني 

تساعد على  ،( القصة "بأنها حكاية تقص إلى الأطفال بصورة مشوقة3: 2011جوري علي) وتعرف
 تقريب المفاهيم التي تهتم بها التربية، وتبرزها بصورة شخوص إنسانية أو كارتونية أو حيوانية".

( القصة بأنها" لون من ألوان الأدب يكسب القارئ أو السامع 192:  2011وقد عرف شحاتة محمد )
القيم، والعادات، والتقاليد، والمعارف، والخبرات التعليمية، وتنمية الفرد عقلي ا وعاطفي ا واجتماعي ا  بعض

وديني ا، وذلك من خلًل حكاية يزخرفها التصور أو الخيال أو نقلً  عن الواقع، ومنسوجة بأسلوب وقالب 
 الوصف".  وتعتمد على السرد أو مسرحه أو ،بغية تحقيق أهداف محددة ؛أدبي قصصي
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( القصة بأنها عمل فني يتضمن إثارة وانبهار الطفل والترفيه 353: 2013كما تعرف ثناء الضبع )
عنه؛ مما يؤدي إلى إثارة ذكائه وتروقه للجمال الذي يثير فيه حب الاستطلًع، فضلً  عن التوافق الروحي 

 والنفسي.

طلًحي ا وهو "فن أدبي مميز له ( تعريفان للقصة أحدهما اص150: 2014وكان لريمه الحربات )
والانفعالات من خلًل مجريات متتابعة  ،والتأثير في المشاعر ،قواعده ولاسيما يمكن خلًله نقل المعارف

 على لسان شخصياتها" 

والتعريف الأخر تربوي ا " هي أسلوب تعليمي تعلمي يعتمد شكلً  فني ا أدبي ا، لتحقق أهداف معينة لدى 
 تحقق ما يرجى منها". و إجراءات وأنشطة تكمل  المتعلمين، يرافقه

" فن من فنون الأدب يقوم على القصة بأنها ( 112: 2016هبة إبراهيم وولاء عطية )وتعرف 
عناصر ومقومات فنية، يتم فيها تجسيد الحدث من خلًل شخصية أو عدة شخصيات تعبر عن الزمان 

بعقدة تنحل في نهاية القصة، وهي أنسب ألوان  مكان، ومجموعة من الأحداث المتسلسلة والمترابطةالو 
 حيث تقدم له المعرفة في جو من الإثارة والمتعة".  ؛الأدب للطفل

"عمل فني يمنح الشعور القصة على أنها ( 52: 2018فاطمة شعبان وفايزة يوسف )وتعرف كل من 
ثارة  ا يالخيال، وقد بالمتعة والبهجة، كما يتميز بالقدرة على جذب الانتباه والتشويق، وا  تضمن غرض 

 أو ترويحي ا، وقد تشمل هذه الأغراض كلها أو بعضها".   ،أو لغوي ا ،أخلًقي ا

  :يأتيمن خلًل العرض السابق يتضح ما 
 القصة شكل من أشكال الأدب، ينقل من خلًلها مؤلفها أو راويها خبراته للمتلقي. -
 القصة أكثر أشكال الأدب ملًءمة مع الأطفال. -
 القصة السلوك الصحيح، والعادات، والتقاليد للأطفال.تكسب  -
 ل.اطفتكسب القصة معلومات، ومعارف للأ -
 .للأطفال تحقق القصة تنمية للمهارات اللغوية، والاجتماعية، والنفسية -
 .للأطفال لها دور كبير في تنمية القدرات العقلية -
 ابة للأطفال.أن القصة تحقق المتعة، والتسلية، والترفيه بطريقة شيقة، وجذ -
 تتكون القصة من شخصيات، وأحداث، وعقدة، وزمان، ومكان. -
 أشخاص القصة قد تكون إنسانية، أو حيوانية، أو خيالية، أو كرتونية. -

مجموعة من الأحداث البسيطة المتعاقبة الشيقة التي تجذب انتباه وتعرف القصة إجرائيًا بأنها 
لشخصيات، وتنتهي نهاية سعيدة عادلة، وتحقق لهم التسلية، الأطفال، ويتخللها عقدة، ويجسدها عدد من ا

 والترفيه، والمتعة، لتنمية الوعي الصحي لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة.  



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 لأطفال الروضة:أهمية القصة  -2-2     

 (، وهبة168- 167:  2005 )مردانل أهمية كبيرة يذكرها نجم الدين اطفلتوظيف القصة مع الأ
: 2010)مسافرعلي مطر و عبد الفتاح و  (،93: 2009 )أحمدوسمير  ،(98:  2006) الحميد عبد
 آلاءماجد الكناني و ، و (66 - 65:  2011رفت محمد )، وم(66: 2011)؛ وزياد بدوي (158 -157

فيما  ،(297: 2018ومروة عبد المؤمن) (،18: 2016جعفر صالح)، و (548، 2012عبد الحسين ) 
 : يأتي

والحقائق في العديد من  ، والمعارف،ل على العديد من المعلوماتاطفاطلًع الأتسهم في  -
 .نتباهالا، بطريقة شيقة تجذب المجالات

 .كالصدق والأمانة ،بطرق غير مباشرة ل القيم الأخلًقيةاطفكساب الأإ -
الاتجاهات وتكون لديهم السلوكيات الصحيحة والخاطئة،  ل على التمييز بيناطفمساعدة الأ -

 .الإنساني وتفسيره  السلوك فهم، والسلوك السوي مكسابها  ، و السليمة نحو السلوكيات المرغوبة
 .له همء، وانتمالاطفحب الوطن لدى الأ تشكل -
، من خلًل عرض مبها في حياته ونالتي يمر  حل المشكلًتصحيحة لالطرق الل اطفكساب الأإ -

 .حلول لهامشكلًت مماثله في أحداث القصة، وتقديم 
 . الروضةوالكتابة منذ مرحلة  للقراءة واستعدادهم لاطفتنمي حب الأ -
 .كالتحدث، والاستماع،  وزيادة حصيلة المفردات لديه تنمية المهارات اللغوية للطفل -
، والبعد عن الرتابة أثناء العملية التعليمية ، والفكاهةوالتسلية ،شعور بالمتعةل الاطفتوفر لدى الأ -

 . والملل
    .(للقصة نهاية طفل وضعكل طلب من ) خلًل ل، مناطفالخيال لدى الأ نميت -
 .لديهم المنطقي التفكير يساعد على تنمية وتدرجها القصة أحداث تسلسل -
 المكبوتة من مومشاعره متنفيس عن رغباتهالو  م،نفسهأ عن التعبير ل فياطفتساعد القصة الأ -

 لها. موتقمصه وتنوعها، القصة، شخصيات خلًل
 .مسليمة مع من حوله اجتماعية علًقات وتكوين ،خرينالآ مع ل على التواصلاطفمساعدة الأ -
  والطيور. والحيوانات الإنسان ل من خلًل تقديم القصص عناطفلدى الأ العلمية تنمية المفاهيم -
 . الروضةل منذ مرحلة اطفتنمية التذوق للفنون الأدبية لدى الأ -

 اكبير   ادور   للقصة أن على( 98: 2006) الحميد عبد وهبة ،(23: 2004) محمد فهيم من كل يؤكد
 تقديم خلًل من اليومية، حياته في منها ويعاني بها الطفل يمر التي لمشكلًتا معالجة على قدرتها في



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 والعادات، الخبرات، كسابهإ في ذلك يساعدهو  أبطالها مع الطفل فيتوحد ،أبطالها لسان على حلول
 .يحتاجها التي يجابيةالإ والسلوكيات

 التربوية ستراتيجياتالا من تعد القصة أنإلى ( 46-44: 2005) ندرلانداص مارجوت تشير كما  
 في الأطفال بها يمر التي الواقعية الحياة مشاكل تتناول لأحداث عرضها خلًل من الأطفال، مع الناجحة
الأطفال، كما  ليتعلمها ومقبولة صحيحة بطريقة المشكلًت لهذه حلول تقديم  في ادور   لها أن  كما حياتهم،

الطفل  التي تكون لدى سلبيةال للأفكار جهالًتضيف أن من أهم فوائد توظيف القصة مع الأطفال هو ع
 .   والتلوين والإبداع رسمال على الطفل القصة تشجع قد أحد، كما يحبني لا أو غبي أنا: تجاه نفسه، مثل

من خلًل سرد المعلمة ( على أن من أهم مزايا القصة مع الأطفال 2008كما يؤكد علي البركات )
تنمي قدرته على الخيال  هتحويل الكلًم المنطوق والمسموع إلى صور ذهنية خيالية لديالقصة للطفل 

بالأفكار المقدمة قناعه إوالتفكير، وكما تكسب الطفل المتعة وتعديل السلوك، وتنمي لديه القيم وتسهم في 
 له من خلًلها.

على أن القصة تعلم الطفل الكثير  (5: 2011جوري علي)(، و 86: 2009سمير أحمد )كما يتفق 
يمر بها، كما تساعده على تحقيق التي مشكلًت الحل من  تمكنه ،طرق والأساليب المختلفةالمن 

 التي قد يمر بها.زق آالسلًمة، والأمان، وللنجاة من العديد من الأخطار، والم
في تنمية المهارات  ا مهم ادور  أن للقصة  (17:  2015) هديل العرينانبالإضافة إلى ما سبق تذكر 

اللغوية المفردات  استخدامنصات و لأنها تدرب الطفل على الإ ؛ومنها التحدث والاستماعللأطفال، اللغوية 
عن  التعبير الطفلستطيع للطفل، في التعبيرية اللفظيةتحسين اللغة فيؤدى ذلك إلى  ؛المكتسبة منها والجمل
  نفسه .

استخدام قصص  يجبلا  ولكن ن،يالعادي لأطفالامع  أهميةللقصة يتضح أن وفي ضوء ما سبق 
 القصةإدخال تعديلًت على  الأطفال العاديين مع الأطفال ذوي الإعاقة العقلية، ويتم ذلك من خلًل

 ،موتساعد على تكيفه ،مهمشكلًت القصة تعالجل ،الإعاقة العقلية يو ذ لاطفالأ مع ناسبتلت المقدمة
، مخصائصهمع تلًءم ت، أو تصميم قصص خاصة مبداخله وما مرغباته عن من التنفيس موتمكنه

 .  موتتناسب مع قدراته

غير القليل من الأدبيات والأبحاث والدراسات  - ما تم الاطلًع عليهفي حدود  - ولم تجد الباحثة
حيث تذكر  يأتي، ويتم عرضها فيما ذوي الإعاقة العقلية بعرض أهمية القصة مع الأطفال اهتمتالتي 
لا تستخدم  ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، وأنهامؤثرة في تعليم الأطفال  القصة( أن 26: 1999)عليرشا 
 ورهوشعمنهم طفل  كل لها أهمية كبيرة تظهر من خلًل توحد ، ولكنمن أجل التسلية والمتعة فقط هممع



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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مع أهميتها  عن ةذوي الإعاقة العقليمع الأطفال أهميتها في لا تقل بأبطال القصة فيتأثر بها، كما أنها 
 :ي أتتتضح فيما ي ذوي الإعاقة العقلية، ن، وأهمية القصة للأطفالييالعاد الأطفال

  .، ويعيش معهاأبطال القصة والشخصيات المكونة لهاب يشعرالإعاقة العقلية  اذأن الطفل  -
وتكوين  ،والتذكر ،والإدراك ،الانتباه :مثل ،القدرات المعرفية الإعاقة العقلية يذ لدى الطفلتنمي  -

 المفاهيم .
 .الإعاقة العقلية يذلدى الطفل المهارات اللغوية تساعد القصة على تنمية  -
عرض ب ، ويتم ذلكذو الإعاقة العقليةالذي يسلكه الطفل تعديل السلوك غير الصحيح تسهم القصة في  -

السلوك الخطأ كما تعرض القصة مفضلة، محببة و بصورة من خلًل أبطال القصة السلوك الصحيح 
  .ذو الإعاقة العقليةبصورة منفرة لينفر منها الطفل 

 يذمع الطفل  امهم   اللقصة دور   مع ما سبق كما تضيف أن (65:  2011) مرفت محمدوتتفق 
والرفض  ،بسبب تعدد الخبرات السيئة التي يتعرض إليها ؛عن المجتمع لانسحابه ؛بسيطةالالإعاقة العقلية 
والتغلب على  ،التوازن في حياتهتحقيق تعمل القصة على حوله، و  نالذي يجده مم والنبذ والحرمان

 السلوك السوي من خلًل شخصيات بتقديمهاتعدل سلوكه، التي يعاني منها، وتلبي احتياجاته، و  مشكلًته
 . القصة وأبطال

 ، تنقسم إلىفي مجال الإعاقة العقليةومن خلال العرض السابق ترى الباحثة أن أهمية توظيف القصة 
 :ما يأتي
 :البسيطةذوي الإعاقة العقلية أهمية توظيف القصة بالنسبة للأطفال  .1
من خلًل عرض القصة بالصور  الإعاقة العقلية يذالطفل  حواس تساعد القصة على تنمية -

، وسردها عليه من خلًل التنوع في نبرات مهارات التمييز البصريوالرسوم؛ فينمى ذلك لديه 
، واستخدام القصص البارزة والمجسمة من يالسمع مهارات التمييز لديه الصوت؛ فينمي ذلك

؛ فينمي ذلك ، وعرض الأدوات المستخدمة في الأحداث القصة على الطفلالمختلفة الخامات
 لديه.   مهارات  اللمس

العديد من المهارات اللغوية من خلًل تنمية مهارات الاستماع،  الإعاقة العقلية يذإكساب الطفل  -
ى تنمية اللغة والإنصات، والتمييز بين الأصوات، وزيادة المفردات اللغوية لديه، مما يؤدي إل

 التعبيرية الشفهية، والتحدث، وعلًج المشكلًت اللغوية التي قد يعاني منها. 
تنمية المهارات العقلية لدى الطفل من خلًل تنمية مهارات التفكير في تسلسل أحداث القصة،  -

 وتنمية مهارات التركيز الانتباه من خلًل عرض القصة، وتنمية مهارات التذكر والإدراك لأحداث
 القصة، وتنمية مهارات الخيال من خلًل رسم الصور الذهنية لأحداث القصة أثناء إنصاته لها.    
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 من خلًل تحقيق التعاون ،ذوي الإعاقة العقلية للأطفال الاجتماعي السلوك تسهم القصة في توجيه -
 .والمشاركة بينهم

 عن التعبير خلًل تعليمه طرق، ومن الإعاقة العقلية يذللطفل  الانفعالي القصة السلوك توجه -
 والغضب.   والخوف، والحزن، الفرح، في الأوقات المختلفة أثناء مشاعره

حساسه  هومشاعر  الطفل ذي الإعاقة العقلية إحساستنمية  - كانوا سواء  خرينبالآبنفسه، ومشاعره، وا 
 والتعاطف معهم. ، أم طيور،حيوانات مأ ،أشخاص

بالمعلومات والمعارف عن ما يحيط به، وتكوين المفاهيم التي  الإعاقة العقلية يذإثراء الطفل  -
 يحتاجها الطفل في حياته.  

 :ذوي الإعاقة العقليةطفال الأأهمية توظيف القصة بالنسبة لمعلمة  .2
 .الإعاقة العقلية يذ بين المعلمة والطفل تواصل اجتماعي إيجابية علًقةتكوين  -
، من خلًل طلب منهم التعاون في الأطفال وبعضهمتساهم المعلمة في تكوين علًقات تواصل بين  -

 تمثيل القصة بعد سماعها.
 حثوتنميته؛ من خلًل الإعاقة العقلية  يذتساعد القصة المعلمة في اكتشاف الابتكار لدى الطفل  -

القصة، أو أحداثها حسب وضع نهاية للقصة، أو إعطائه فرصة لرسم وتلوين أبطال على الطفل 
 قدراته.

حساسه ا  تساعد المعلمة في تحويل الأفكار السلبية التي لدى الطفل لذاته، ومنها : أنا متخلف، و  -
، والشعور بالأمان هالثقة بنفسدعم الدائم بالنبذ والرفض، إلى أفكار إيجابية لذاته، وتقبله لنفسه، و 

 والأمن.   
 عليمية في مجال الإعاقة العقلية:أهمية توظيف القصة في العملية الت .3
 ةإلى وقت تسلي هل داخل العملية التعليمية، وتحويللاستخدام القصة يساعد في القضاء على الم  -

 ومتعة.  
 الحياتية التي يحتاجها. المهارات الإعاقة العقلية يذتوظيف القصص لإكساب الطفل  -
من خلًل حب الأطفال للوقت الذي يقضونه أثناء  ذلك تحقق جذب انتباه الأطفال، ويظهر -

 الإنصات للقصة.
 .التسلسل في أحداث القصة بالتدريج يقنع الطفل بالأفكار التي تدور حولها القصة -
، بطرق صحيحة الإعاقة العقلية  اذاستغلًل القصة في تقديم حلول للمشكلًت التي تواجه الطفل  -

  ومقبولة اجتماعي ا.
 دعمهمعديل سلوك الأطفال، وتقديم السلوك السوى، من خلًل أبطالها مع تساهم القصة في ت -
 ، ويقلدها.ذو الإعاقة العقلية الثناء والمدح؛ فيحاكيها الطفل ب
 . هيجابي جديد، وتشكيلإللقصة دور كبير في بناء سلوك   -
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التربية  ومعلمات المعلمين إدراك بضرورة في دراستها( 185:  2011) محمد وقد أوصت مرفت
 من العديد إكسابهم في لفاعليتها ؛ذوي الإعاقة العقلية الأطفال حياة في القصة بأهمية الخاصة

ذوي  الأطفال مع دور القصص عن دراسات بعمل أوصت الدراسة كما والسلوك، والمهارات ،المعلومات
 ، وفاعليتها.الإعاقة العقلية 

 : ذوي الإعاقة العقلية البسيطة لاطفللأ ةمعايير القصة المقدم -2-3

( أن القصص المقدمة للأطفال يجب أن يتوفر بها معايير، 58: 2002كما ذكر كمال الدين حسين )
 :تيوهي كالآ

 أن تتناسب فكرة القصة مع واقع حياة الطفل الذي يعيشه . -
 أن تدور أحداث القصة حول خبرات الطفل الواقعية الحياتية. -
 وحبكتها، وعقدتها متسلسلة، ومتتابعة تتابع منطقي ا. أن تكون أحداث القصة، -
 أن تحقق النهاية عقاب الشر، والسعادة للخير، وتكون دائم ا عادلة . -
 أن يتوفر فيها إثارة خيال الطفل، وتتناسب مع واقع حياته. -

ثارة انتباه جذب للطفل المقدمة القصة يتوافر في أن يجب أنه( 71: 2000)  مجلي رفقة وتذكر  وا 
 نهايتها؛ إلى أحداثها بدء منذ انفعالاته وتثير ،همشاعر  فتحرك القصة أحداث مع يتفاعل فتجعله اهتمامه؛

 يشعر كما القصة، نهاية في الطفل يحاكيها كما وأبطال، القصة الشخصيات التقمص على يساعده مما
 الطفل ويقلد الزمن، من فترة الطفل على القصة تأثير ىويبق القصة، العقدة حل نتيجة نفسية براحة الطفل
 .فيها له المحببة الشخصيات سلوك

( لكي تحقق القصة هدفها في تعليم الأطفال يجب أن 93، 92: 2002ويضيف سمير صلًح )
 :يأتيشروط، وهي ما اليتوفر بها مجموعة من المعايير و 

 أن تكون القصة مناسبة للأطفال المقدمة لهم. -
 المقدم للأطفال .أن ترتبط القصة بموضوع الدرس  -
 قصص.سرد قحام القصص في أي وقت لا يحتاج لإيجب تجنب  -
ونبرات  ،هاوجه ،وتعبيرات ،امن خلًل انفعالاته ،أثناء أداء القصة ةندمج المعلمتلابد أن  -

 .هاصوت
 يجب توظيف الوسائل المعينة في تقديم القصة للأطفال. -
 .لابد من مناقشة الدروس المستفادة من القصة -
 للقصة.   اأثناء أدائه ةالأطفال للمعلمتقليد  -

( أن هناك العديد من معايير القصة المقدمة للأطفال، ومنها ما 123: 2009كما يذكر سمير أحمد )
 يأتي:
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 اختيار القصة المقدمة للأطفال في ضوء المرحلة العمرية لهم. -
 تهيئة المكان المقدم به القصة للأطفال. -
 للأطفال.  المعلمة قادرة على تقديم القصة -
 تقدم المعلمة تساؤلات للأطفال عن أهمية القصة، والدروس المستفادة منها.  -
 صوات الموجودة في القصة مثل البرق والرعد .  الأأن تقلد المعلمة بعض  -

 خلًلها من الطفل يستطيع ،مباشرة غير خبرة القصة أن( 125: 2009) أحمد سمير كما يضيف
 على القدرة الطفل تكسب كما والقبيح، الجميل بين والتمييز وشر، خير من الحياة في ما وتعليم تعلم

 عن يتم وذلك سلوكه، وتوجيه إيجابي، بشكل شخصيته تكوين على يساعد مما القرار؛ واتخاذ التفكير
 المقدمة للطفل المقنعة والأفكار الخبرات اختيار في التحكم وهو للقصة، وشرط معيار أهم تحقيق طريق
 .القصة خلًل من

 فيما يأتي:القصة معايير  (549: 2012)عبد الحسين  آلاءالكناني و وقد ذكر ماجد 
 تحقق المتعة والتسلية.نفسه الوقت  وفي ،معنىبها لها فكرة  -
 وعمره. ،مناسبة لمستوى الطفلأن تكون القصة  -
 الطفل. التي يعيش فيها لبيئةمناسبة القصة ل -
 عالم الطفل. منو  ،شخصيات القصة مألوفةأن تكون  -
 . تركيزالليتمكن الطفل من  ؛شخصيات القصة قليلةعدد  -
 .  الطفل خيالتقوي أحداث  وفرت -
 .له ةقليلة لتتلًءم مع عمر الطفل المقدم القصة أحداثأن تكون  -
 .  لأبطالها عادلةو  ،نهاية سعيدةتحقق  -

 القصة لاختيارمجموعة من معايير ( 88،  81،  79، 69،75:  2011) محمد مرفت وقد حددت
 :يأتي، وهي ما ذوي الإعاقة العقلية للأطفال

 خصائصه، مع وتتناسب ومحددة، واضحة،و  ،واحدةو  ،بسيطة أن تكون الفكرة -
 .شخصياتها ويتقمص معها، ويتفاعل ،ذو الإعاقة العقلية الطفل ويفهمها واحتياجاته،

 الحاضر الزمان في ذي الإعاقة العقلية للطفل تعرض التي القصة زمن يكون أن يجب -
 ها.أحداث استيعاب يستطيع الطفل حتى البعيد؛ الزمان وليس والقريب،

 .عنه غريبة أماكن وليس الطفل، من قريب أحداث القصة يكون مكان -
 كون أبطال القصة من الشخصيات المحيطة به.ييجب أن  -
 أصوتها، وسماع وتقليدها، الحيوانات، يفضلون قصصالإعاقة العقلية  وذو  الأطفال -

  معها. ويتوحد الطفل؛ ليقلدها الطفل بيئة من تكون أن بشرط والمغامرة البطولة وقصص



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
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   والتجريد في أحداث القصة. الرمزية، يجب عدم وجود -
 والأحداث ، الأسرية والعلًقات الاجتماعية القصصذو الإعاقة العقلية  الطفل يحب -

 مألوفة.
  وجذابة. القصة شيقة يجب أن تكون صياغة -

 عناصر القصة المقدمة للطفل : -2-4

وللقصة المقدمة للأطفال مجموعة من العناصر يجب الالتزام بها لتحقيق الهدف المنشود من القصة، 
 وسوف يتم عرضها فيما يأتي: 

 الفكرة القصة: -2-4-1
:  2013ثناء الضبع ) (،61: 2005(، ووجدان الشمري )42: 2003يوضحها كل من محمد حلًوة) 

 :يأتيفيما  (355-354
 .ومحددة واضحة، فكرة لها القصة -
 النمائية. الطفل خصائص مع تتناسب القصة فكرة تكون أن -
 معها. ، وتنسجمالفكرة مستمدة من بيئة الطفل -
 خبرات الطفل. أن تتلًءم فكرة القصة مع -
بناء فكرة القصة في ضوء من خلًل حقق ذلك يتو  حياته؛ قيمة في فكرة القصة لها تكون أن  -

 .التي يعاني منها همشكلًت احتياجات الطفل لحل
 حبكة القصة وعقدتها: -2-4-2

-355:  2013، ثناء الضبع )(61: 2005(، وجدان الشمري )42: 2003يذكر محمد حلًوة)
 أن حبكة القصة وعقدتها المقدمة للأطفال يجب: (354
 أن تسير مقدمة القصة بشكل بسيط. -
 أن تحتوي القصة على عقدة واحدة بسيطة.  -
 ويقدم بشكل متسلسل ومتتابع. ،أن يكون حل العقدة المناسب في نهاية القصة -
 أن ينتصر الخير في نهاية القصة.  -

هي أنه تكون  ،ذوي الإعاقة العقليةشروط حبكة القصة المقدمة للأطفال  أن من أهم وترى الباحثة
حيث لا ؛ وفي ضوء المشكلًت التي يمرون بها أساس مشكلة واحدة فقطتبنى على وعقدتها  حبكة القصة

 لديهم القدرة في تتابع أكثر من عقدة أو مشكلة، فهم لا يستطيعون فهم القصة المركبة. تتوافر

 

 



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

 

123 

 أحدا  القصة:  -2-4-3

أن أحداث القصص  (354-355:  2013ثناء الضبع )، (58: 2002ذكر كمال الدين حسين ) 
 ما يأتي: بها، فراأن يتو يجب المقدمة للأطفال 

 أن تدور أحداث القصة حول خبرات الطفل الواقعية الحياتية. -
 أن تكون أحداث القصة، وحبكتها، وعقدتها متسلسلة، ومتتابعة تتابع منطقي ا. -

على  (354-355:  2013ثناء الضبع )، (549: 2012)عبد الحسين  آلاءالكناني و كما أكد ماجد 
 ما يأتي: ،أن تكون الأحداث بها

 وتشبعه.  الطفل،  خيالأحداث تدعم  وفرت -
 .داخل القصة قلة الأحداث -

حداث القصة متتابعة بطريقة يجب أن تكون أ (354-355:  2013وثناء الضبع )ضيف تو  
 منطقية، ومفهومة، ومترابطة وذات علًقة ببعضها. 

 البعد الزماني، والمكاني للقصة: -2-4-4

 ، ما يأتي:(93: 2010) يذكر ضياء  العصفور
 أحداث القصة في زمن واحد فقط. -
 ولا يوجد مكانين. ،مكان أحداث القصة مرتبط بخبرة الطفل -

يجب أن يتوفر  ذوي الإعاقة العقليةأن البعد المكاني، والزماني في قصص الأطفال إلى  وترى الباحثة
 به ما يأتي:

، طفلالحاضر للزمن اليجب أن تكون في  الإعاقة العقلية يذأحداث القصة المقدمة للطفل  -
 . الذي يعيش فيه الطفل ومكان

 الإعاقة العقلية يذ والأماكن البعيدة لصعوبة إدراك الطفل أو المستقبل، البعد عن قديم الزمان -
 لذلك.

 لغة القصة:  -2-4-5

: 2010) ضياء  العصفورو (، 61: 2005وجدان الشمري )و (، 42: 2003يذكر محمد حلًوة) 
 بها ما يأتي: يتوافريجب أن أن لغة القصة المقدمة للطفل  (354-355:  2013ثناء الضبع )و ، (93

 لغة سهلة على الطفل وبسيطة.  -
 لديه.المفردات اللغوية المستخدمة من مفردات الطفل اللغوية، ومألوفة  -
 عند استخدام مفردات لغوية جديدة، يتم شرحها للطفل من قاموس مفرداته. -
 لابد من توفير حوار ممتع لأحداث القصة.  -



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 شخصيات القصة:  -2-4-6

ال، والأحداث في القصة ، ويجب الذين يقومون بالأعم( 343: 1996كمال مرسي )ويقصد بهم  
 :أن

 الخطأ.ولا تقدم السلوك  ،ل الصحيحالقصة المقدمة للأطفال السلوك المقبو تشكل شخصيات  -
بطريقة يقدم  أو ،عاقبيلابد من أن من خلًل أحد الشخصيات، م السلوك السلبي يتقدعند  -

  .وينفر منها الطفل ،يتجنبها
 أن تخلو القصة من شخصيات معقدة، وأفكار عنيفة.  -
 .ابعتهالمت ، ولا يزيد عددها عن مستوى قدرة الطفلومحددة تكون شخصيات القصة واضحة -
 ومقنعة. تصرفاتها، في أن تكون شخصيات القصة واضحة -

يجب أن تكون الشخصيات المستخدمة في القصة أنه ( 49: 2002كما يذكر كمال الدين حسين) 
من أعضاء الأسرة والأقران والجيران والحيوانات أو الزهور وغيرها، وتسلك  هومألوفة لدي ،من عالم الطفل
ولها مشاعر سعادة وحزن مثل الإنسان، كما أوصى أن تكون عدد الشخصيات  ا،إنساني   اجميعها سلوك  

، كما يجب أن تتلًءم مع خبرات الطفل حداث القصةومتابعته لأالقصة قليل؛ ليتناسب مع تركيز الطفل 
 الاجتماعية.

أن تكون في ( 61: 2005(، وجدان الشمري )42: 2003محمد حلًوة)ويتفق مع ما سبق كل من 
ويذكر تثير خياله، توفيرها لشخصيات  نكما يضيفاالشخصيات القصة قريبة، ومألوفة من عالم الطفل، 

 الشخصية الرئيسة في أحداث القصة. ظهورتم مراعاة تيجب أن  (93: 2010) ضياء  العصفور

:  2013، وثناء الضبع )(148 ،147: 1995)دياب أما عن عدد شخصيات القصة فذكر مفتاح
: 2003، أقترح محمد حلًوة)امحدود   للقصة المكونة الشخصيات عدد يكون أن يجب أنه (355-354
( شخصيات، 7إلى 2مناسب لشخصيات القصة هو من )ال( أن العدد 61: 2005(، وجدان الشمري )42

فقد حدد عدد شخصيات القصة بثلًث  (93: 2010) ضياء  العصفوربما يتناسب مع فكرة القصة، أما 
 شخصيات.

شخصيات القصة بثلًث لعدد أقصى ( في تحديد 93: 2010وتتفق الباحثة مع ضياء العصفور )
كبير لا يتناسب معهم عدد  الروضة، وفي مرحلة ذوي الإعاقة العقلية، وتضيف أن أطفال فقط شخصيات

الشخصيات في أحداث القصة؛ حتي لا يشتت انتباههم، ولا يؤثر بالسلب على تركيزهم في تتابع من 
 مرة أخرى، وتمثيلها.  وتذكرها أحداث القصة، وحتي يسهل عليهم متابعة القصة، وسهولة سردها 
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 الشكل المادي للقصة: -2-4-7
 من حي  ما يأتي : ،وسوف يتم تناول الشكل المادي للقصة

 الشكل الخارجي للقصة : -2-4-7-1

، وراتب عاشور ومحمد (61: 2005وجدان الشمري )و (، 42: 2003كل من محمد حلًوة)يذكر 
لشكل الخارجي اأن  (158، 157: 2010(، وعبد الفتاح مطر وعلي مسافر)266: 2005مقدادي) 

 ما يأتي : قصة يجب أن يتوافر بهلل
 متانة غلًف القصة وجودته. -
 غلًف القصة عنوانها.أن يتضمن  -
 أن يكون شكل القصة عبارة عن بطاقات، أو دفتر قلًب. -
 حمله.الطفل حجم القصة مناسب ليستطيع  -
 أن يكون الغلًف والأوراق الداخلية مصنوعة من الأوراق المتينة. -
 :الصور والرسوم المستخدمة بالقصة -2-4-7-2

وفي جميع الحضارات  ،بل هي موجودة منذ زمن قديم ،ليست وليدة هذا العصر والرسوم ن الصورإ
تساوي ألف كلمة، ويذكر أن الناقد الفرنسي )رولان بارت(  والرسوم ففي الثقافة الصينية الصور ،والثقافات

والتمييز الطبقي بين الجماهير المتعلمين المتلقية من  ،والحواجز ،تكسر السدود والرسوم أن الصور :قال
أنها تساعد و  ،فهي تدرك من جميع الفئات العمرية ،ليس لها علًقة بالسن والرسوم لصورا كما أنخلًلها، 

ويوجد  ،(2005،عبد الحميد )شاكر وفهمها بسهولة دون لغة مكتوبة  ،على استقبال ما بها من معلومات
 الصوردراكنا وثقافتنا وأفعالنا، وأن ا  ثر على مفاهيمنا و ؤ ت والرسوم حولنا عدد لا يحصى من الصور

ومن خلًل تشكيلًت مرئية منطقية تدور حول الفكرة  ،خبرات التي مر بها الإنسانالتتشكل من  والرسوم
من أكثر اللغات البشرية  تعدوعواطف، و  ،وأحاسيس ،كما تحمل في طياتها مشاعر ،التي تدل عليها

  .(2007الغامدي، أحمد   ) انتشار ا

من أهم حواس الإنسان حاسة البصر، وهي أكثر الحواس المستخدمة في تلقي المعلومة، وتعد الصور 
 ؛، ولا تتطلب الجهد المبذول من القراءةينوأمي ين، ومتعلمصغار ا وكبار اوالرسوم لغة تخاطب جميع البشر 

  .(19- 18: 2017، عبد اللهلأنها تقدم الرسالة دفعة واحدة )محمد 

(، وصلًح 184: 2002(، وكمال زيتون )39، 91: 2002كل من عبد العظيم الفرجاني )  يؤكدو 
: 2006محمد عسقول )و  (،20-19: 2004وأحمد الحصري)  (،68، 67، 2003محمود )الدين 
سماعيل الفرا ) (،170 -169  National Institute of، والمعهد الوطني للتعليم )(2007وا 

Education (2014 أميرة و ، (206: 2016 )فين خليليون (،200: 2015يف حني )عبد اللط، و
استخدام الصور والرسوم على أن ( 2: 2017ونجوى خصاونة )(، 161: 2017المأمون ورفيدة صالح ) 



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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تعدى الكلًم المكتوب بطريقة جذابة وفنية وسهلة ي ،له تأثير قوي وفعال في تنمية الجانب المعرفي للمتعلم
توضيحية لتحقيق أهدافها التعليمية، كما أن  ورسوم تحتاج إلى صورأن جميع المراحل الدراسية و  ،التأثير

المعلم الفعال يستخدمها بفاعلية مع الأطفال، وتظهر أهمية استخدام الصور والرسوم للمتعلم في جميع 
 المراحل التعليمية، فيما يأتي: 

 والمعارف المقدمة من خلًلها. ،وتحفيزه لجميع المعلومات ،إثارة الدافعية للمتعلم -
 تقديم المعلومات بطريقة منظمة، وسهلة، ومفسرة. -
 تقدم المعلومة بشكل بصري يسهل تذكره. -
 تشبع ميل المتعلم للتعامل مع الألوان والأشكال. -
 . المتعلم مع المستخدمة المجردة اللفظية اللغة تقلل -
 وسهلة الإنتاج. ،غير مكلفة -
 تكسب المتعلم المعلومة في أقل وقت.  -
 مساعدة المتعلم على التصور، والتخيل. -
الاحتفاظ بالمعلومة المكتسبة من خلًل الصور والرسوم لأطول فترة ممكنة، بقاء أثر التعلم  -

 للمتعلم.
 زيادة فاعلية العملية التعليمية.  -
 المراحل الدراسية.تنسيق المقرر بطريقة تجذب الانتباه لجميع المتعلمين في جميع  -
 .والمسافات والأحجام الأشكال بين المقارنة عمل سهولة على المتعلم تساعد -
الملتحقين بمراحل  -فيما عدا المكفوفين -لها فائدة تعويضية للأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة  -

 التعليم المختلفة.
 والمتعلم في الموقف التعليمي. ،تحسين التواصل بين المعلم -
 المتعلم على مهارة قراءة الصور والرسوم المقدمة إليه.تدريب  -
 تساعد على تحقيق أهداف المادة التعليمية.  -
، كما وتنميتها تنمي مهارات المتعلم العقلية كالإدراك، وسرعة الاستيعاب، والفهم، وتكوين المفاهيم -

 تساعد على تنمية الخيال والإبداع .
 .للمتعلم والكتابة القراءة مهارات تنمية على تساعد -
 ثابتة. اورسوم   احتى لو كانت صور   ،توحي للمتعلم بالحركة -

 الصورتوظيف  خلًل منبشكل بصري  المعلومات تقديم أن (170: 2003بوقس) كما تضيف نجاة
  .المتعلم لدى البصرية الثقافة تنمية على يعمل والرسوم
  :الإعاقة العقلية البسيطة طفال ذويالأأهمية استخدام الصور والرسوم في قصص  -2-5



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 يؤكد ،همية الصور والرسوم للمتعلم في جميع المراحل التعليميةالسابق لأعرض البالإضافة إلى  
 ليلتوص القصصها توفر  التي استخدام الصور والرسومب البصري أن التعليم( 2: 2002) فراج عثمان
: 2006خلف )كل من أمل  ذكريو  الطفل، ذاكرة في ذهنية صورة يساعد على تكوينبواستطها الفكرة 
عبد و  ،( 50: 2010سعدية الفضلي)و  (،151: 2009، وسمير أحمد )(2006 )محمد فهيمو  ،(62

في البرامج المقدمة  هاوتوظيف ،الصور والرسوم يجب الاهتمام باستخدامأنه  (2015اللطيف حني )
ما يقدم لتزين لا تستخدم  قص القصةأن الصور والرسوم التي تعرض على الأطفال أثناء و ، للأطفال

 ما يأتي:وتكمن أهميتها في، هملها أهمية كبيرة مع، بل لأنها للأطفال فقط
والأفكار  ،والمضمون ،لفهمهم المعانيكساب الطفل للمعلومات التي تحتويها القصة، إسهولة  -

 المقدمة من خلًلها .
 من خلًلها في محتوى تعليمي.      ملإقبال الأطفال على ما يقدم له ؛لها ضرورة تربوية ونفسية -
 .إدراك أحداث القصة على المساعدة -
 من خلًل ألوان الصور والرسوم.الفني والتذوق  ،التعبيرتنمية  -
 .مقصص المقدمة للأطفال تجذب انتباهاللرسوم في ا -
يساعد ذلك من خلًل عرض الصورة أو الرسم مع الشرح الصوتي المصاحب، و  اللغةتنمية  -

المعروض للقصة؛ مما ينمي  والمكون اللفظي ،المقدمة والرسوم الربط بين الصورعلى 
 اللغة التعبيرية المستخدمة لوصفها.ك ،المهارات اللغوية

كسابه للطفل، العقلي نموال في مكانة والرسوم للصور -  ملًحظة خلًل من المعلومات، وا 
 ، وتنمية الانتباه، والتذكر،ينهاب الرابطة والعلًقات ومحتواها، وألوانها، ،والرسوم الصور

 والإدراك. والتمييز،
 .  القصة لأحداث الذهنية الصورة تكوين في كبير دورللصور والرسوم  -
 . للطفل الجمالي الحس تنمية -
 فهم الأطفال لأحداث القصة.سهولة الاتصال بين المعلمة والأطفال؛ لسهولة  -
 تنمية قدرة الطفل على تخيل الأحداث، وتصورها.  -
 .  مكانية بصرية معلومات إلى القصة خلًل من المقدمة معلومات تحويل -
 توصيل المعلومة.ل اعلى توفير جهده ةتساعد المعلم -
 على الأطفال يراعي الفروق الفردية فيما بينهم. والرسوم عرض الصور -

 أن كما أدواتها، أهم منو  للقصص المدعمات من تعد الصور أن Luknes( 2006)سلوكني ويؤكد
: 2005 )مقدادي محمد عاشور و راتب القصة، وكما يضيف كل من  فهم على الطفل يساعد استخدامها



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
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( أنه يجب أن تكون شكل القصة المقدم 158 ،157: 2010)مسافرعلي مطر و عبد الفتاح و  (،266
 للأطفال متوفر به، ما يأتي: 

 صورة الغلًف معبرة عن القصة، واضحة، وكبيرة، وملونة . -
 القصة ورسومها المستخدمة داخل القصة معبرة، وكبيرة، وواضحة، وملونة بألوان جذابة. صور -
 رسم شخصيات القصة بتفاصيل محددة، وجذابة.  -
 ألوان القصة زاهية، وواقعية.   -
 :والرسوم  قراءة الصور -2-5-1

سماعيل الفرا )و  ،(153- 154: 2005عبد الحميد )كل من شاكر  يوصي ( بضرورة تدريب 2007ا 
قراءة الصور والرسوم المقدمة لهم من مرحلة الروضة، لذا يجب اختيار كيفية المتعلمين، وتوجيههم على 

يجب الصور والرسوم المقدمة للأطفال بشكل دقيق، ويدل على الاهتمام باللغة البصرية غير اللفظية، كما 
في جميع المراحل التعليمية من مرحلة ها، عامل معالت يةكيفو  ،تدريب الأطفال على قراءة الصور والرسوم

  .روضة إلى مراحل التعليم العالي بالجامعةال

( على أن مهارات قراءة الصور والرسوم تعد من أهم 2010بدرة كعسيس )نتائج دراسة وتؤكد 
لطفل منذ مرحلة الروضة، وتعد الصور والرسوم لغة غير لفظية االمهارات التي يجب أن تكسب وتنمي 

 تنشيط البصري العقلي لطفل الروضة. التعمل على 
   معايير الصور والرسوم المستخدمة في قصص الأطفال: -2-5-2

يجب أن المقدمة للأطفال  والرسوم اختيار الصور إلى أن (187، 199: 2001الحيلة )محمد  يشير
 هي ما يأتي:و  ،أسس ومعايير يتوافر بها

 .أن تجذب انتباه الأطفال -
 . المعروض على الأطفال والمحتوى ،بالموضوع ةعلًقلها  -
 .سهولة التمييز لمحتواهاتتميز ب -
 .بنظره دراكهاإوييسر ، حملها ليسهل لها حجم مناسب بالنسبة للطفل -
 وخبراته. ،وعمره الطفل،مناسبتها لخصائص  -
 تنظيم معلوماتها.تتميز ب -
 والقرب منه. ،لها للواقعيتمث -
 .في استخدامها مع الطفل قيمتها التربويةلها  -
   زاهية.ألوان تميز بت -
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 العناصر إظهار خلًل من إدراكها المتعلم على يسهل بطريقة والحقائق الأفكار تبسط أن الرسوم
: 2000 ، المنعم عبد يعل)عنها تعبر التي الفكرة لتوضيح مهمة غير العناصر واستبعاد المهمة، الرئيسة

78) 

 خطية تكوينات في الرسالة مضمون تختصر لأنها ؛المهمة الاتصال وسائل أحد و الصور الرسوم أن
 في معينة عناصر بإبراز الأفكار عن تعبر فهي ؛الدراسية مراحلهم كانت مهما ،بسهولة الأطفال يفهمها
 الأخرى البصرية الوسائل تفعل كما التفاصيل إظهار تهدف إلى لا وهي أخرى، عناصر دون المواقف

، ونجوى خصاونة (20-19: 2004 ) الحصري يؤكد كل من أحمدكما ، (169: 2002 زيتون، كمال)
نوع من أنواع الوسائل التعليمية  المستخدمة في التعليم والصور الرسوم( على أن 3،  2:  2017)

 ،الأفكار عن للتعبير وتستخدم ،الضرورية غير التفاصيل عن تبتعدالتي  ،بسيطةالبصرية المسطحة ال
، ويجب أن تكون الصور والرسوم وغيرها والأشياء ،والظواهر ،والأحداث ،والعمليات ،والعلًقات ،والمفاهيم

نها لها فوائد إفخلوها من الحركة والصوت من رغم الفي جميع المقررات المقدمة للمتعلم، وب اأساسي   امكون  
  متعددة في تعليم الطفل وتحقيق الأهداف التعليمية المنشودة.  

( أن الصور والرسوم المستخدمة في قصص الأطفال يجب 215،216: 2012وتضيف حنان نصار)
 :الآتيةأن يتوافر بها المعايير 

 أن تستخدم أكثر من لون، ولا تستخدم درجات اللون الواحد. -
 الملل.ب شعور الطفل التنوع في لقطات الرسوم والصور المستخدمة لعدم -
 رسوم.   التقليل من التفاصيل وبخاصة التفاصيل التي في خلفية الصور وال -

 عن لاطفللأ المقدمة والصور الرسومات عناصرألا تزيد  (2006) الجابري أميرةكما أوصت دراسة 
 البحوث من مزيد جراءإم لها، كما أوصت بضرورة دراكهإ ليسهل ؛التعليمية اللوحة في عناصر أربع

( أنه 2017خصاونة )، كما أضافت دراسة نجوى المختلفة التعليم مراحل في الصور والرسوم لتوظيف
يجب استخدام الصور والرسوم البسيطة، والخالية من التعقيد؛ ليسهل على المتعلم الاستفادة منها مع 

، وأوصت دراسة أميرة مراعاة صحة المعلومات بها، والدقة العلمية في تقديم المعلومات من خلًلها
( بتوظيف الرسوم والصور مع الأطفال بما يتلًءم مع كل مرحلة من 2017المأمون ورفيدة صالح ) 

 .وضرورة الالتزام بشروطها مع الارتقاء بجودتها ،مراحل العمرية لهمال

في طفال مع الأبالقصة، وأثبتت فاعليتها  اهتمتالتي  وهناك العديد من الدراسات والأبحاث السابقة 
تأثير مدى برنامج للقصص  دراستها أثبتت( التي 2000منة زقوت )آ، ومنها دراسة الروضةمرحلة 

عينة التي تم الالمحكية على تعديل السلوك العدواني لدى أطفال الروضة بمحافظة خان يونس، وتكونت 
( طفل وطفلة، قسموا على مجموعتين تجريبية وضابطة كل 32تطبيق عليها برنامج الدراسة من )
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ويتراوح إناث بالتساوي،  (8( ذكور، و)8، وكل مجموعة مقسمة إلى )طفلً( 16مجموعة مكونة من )
بين نتائج أطفال  اإحصائي  وقد أسفرت نتائج الدراسة عن وجود فروق دالة (سنوات، 7إلى  5عمرهم بين )

، ونتائج أطفال المجموعة الضابطة التي لم عليهم المجموعة التجريبية التي تم تطبيق البرنامج القصصي
تتلق البرنامج، لصالح أطفال المجموعة التجريبية، وقد ظهر ذلك من خلًل تعديل سلوكهم العدواني، كما 

  سلوكهم. ظهر التحسن الواضح لدى أطفال المجموعة التجريبية في

القيم  ( بتصميم برنامج تربوي يستخدم القصة لتنمية بعض 2005)  علينجلًء دراسة  اهتمتو 
 تم توظيفو ، ا( نشاط ا قصصي  66برنامج يتكون من)من خلًل تصميم الأخلًقية لدى طفل الروضة، 

 العرائس،لعب الدور، وبطاقات العرض، ومسرح : ومنها للأطفال، القصصتقديم في  مختلفةأساليب 
 ، من خلًل( أسبوع ا11موعة التجريبية لمدة )لمجاأطفال ق البرنامج على يطبقد تم تورسم الشخصيات، و 

الذي أظهر أن هناك  ،لأطفالعلى امقياس القيم الأخلًقية المصور ثم تم تطبيق  أسبوعي ا، أنشطة( 6)
 أثبتت نتائجموعة التجريبية، وقد لمجانتائج أطفال في القيم الأخلًقية لصالح  فروق ا ذات دلالة إحصائية

كما ، قصص في تنمية القيم الأخلًقية لدى طفل الروضةالبرامج التربوية التي تستخدم ال فاعليةالدراسة 
 .الروضةمرحلة في للأطفال  وأسلوبها ،عرض القصةطريقة التنوع في  ضرورةأكدت على 

( أثر استخدام القصة في تنمية بعض المفاهيم الرياضية لدى 2004كما أثبتت دراسة ثقة العبادي )
في روضات  طفلً( 32، من خلًل دراسة أثر القصة على عينة عددها )الروضةالأطفال في مرحلة 

ن من ، والمجموعة الضابطة تتكو طفلً( 16محافظة بغداد، قسموا على مجموعتين التجريبية تتكون من )
، وقد أثبتت الدراسة تفوق أطفال المجموعة التجريبية التي تم تدريبها من خلًل القصة على طفلً( 16)

أطفال المجموعة الضابطة في نتائج اختبار المفاهيم الرياضية، كما أوصت الدراسة بضرورة توظيف 
 .الروضة مرحلةفي  مع الأطفال القصة

بدراسة فاعلية استخدام قصص مع الأطفال في مرحلة ( 2007أبو الشامات )وقد قامت العنود 
وتم تطبيق برنامج الدراسة على  كمصدر للتعبير الفني في تنمية مهارات التفكير الإبداعي لديهم، الروضة

، وقسموا على مجموعتين تجريبية وضابطة بالتساوي، وقد تم الروضةفي مرحلة  طفلً (32عينة قوامها )
ل المجموعة التجريبية، أما أطفال المجموعة الضابطة فلم يتعرضوا للبرنامج تطبيق البرنامج على أطفا

على نتائج أطفال المجموعة  بيةيالمجموعة التجر  القصصي، وقد أثبتت نتائج الدراسة تفوق نتائج أطفال
، وأوصت الدراسة (الأصالةو  ،والمرونة ،الطلًقةنتائج اختبار مهارات التفكير الإبداعي )في الضابطة 

 .للأطفال لتنمية التفكير الإبداعي لديهم الروضةبتوفير قصص في مرحلة 

خلًقية ( فاعلية برنامج قصصي في تنمية القيم الأ2008محمد ) ةشحات دراسة وأثبتت نتائج
 طفلً( 60والاجتماعية لطفل الروضة، من خلًل تطبيق البرنامج القصصي على عينة تكونت من )

أحدهما تجريبية  ،ائف في المملكة العربية السعودية، وقد قسموا بالتساوي على مجموعتينمحافظة الط
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والأخرى ضابطة، وأثبتت الدراسة وجود فروق ذات دلالة إحصائية لصالح نتائج أطفال المجموعة 
 خلًقية والاجتماعية، كما أوصت الدراسة باستخدام القصة مع أطفال الروضة.  التجريبية في تنمية القيم الأ

( إلى التحقق من فاعلية القصص لتنمية الذكاء الوجداني 2008وهدفت دراسة رحاب عبد السلًم )
ملتحقين  طفلً( 40لأطفال الروضة، من خلًل تطبيق برنامج الدراسة على عينة من الأطفال عددهم )

( سنوات، 6إلى  5سمية الحكومية الملحقة بمدارس التعليم الأساسي، ويتراوح عمرهم بين) الروضات الر ب
وقد قسموا إلى مجموعتين تجريبية وضابطة، وأثبتت الدراسة وجود فروق لها دلالة إحصائية بين 

المجموعة الضابطة في القياس  أطفال ومتوسطات درجات ،المجموعة التجريبيةأطفال متوسطات درجات 
 لبعدي لمقياس الذكاء الوجداني لصالح نتائج أطفال المجموعة التجريبية.  ا

( أن استخدام برنامج القصص الحركية 2008كما أثبتت نتائج دراسة نبراس أل مراد ومؤيد حسو )
من أطفال روضة  طفلً( 40ينمي الجانب الخلقي لدى أطفال الروضة، من خلًل اختيار عينة قوامها)

( سنوات، وقسموا على مجموعتين 6إلى 5) بيننينوي بشمال العراق، وتراوح عمرهم النسور بمحافظة 
( بنات، 10( أولاد، و)10، وتكونت كل مجموعة من )طفلً( 20تجريبية وضابطة، كل مجموعة عددها )

برنامج المكون من عدة قصص حركية على المجموعة التجريبية فقط، وأثبتت الدراسة تفوق الوتم تطبيق 
نتائج أطفال المجموعة التجريبية في القياس البعدي لمقياس الجانب الخلقي بالمقارنة بنتائج أطفال 

 المجموعة الضابطة. 

( فاعلية القصص المصورة المقدمة لأطفال الروضة في تنمية 2009وتؤكد دراسة يوسف كمال )
، كما تراوحت طفلً( 40القدرات الإبداعية لديهم، من خلًل تطبيق برنامج الدراسة على عينة عددها )

رى الأختجريبية و هما احدإ ،ن( سنوات، وقد قسموا بشكل متكافئ على مجموعتي6إلى 5اعمارهم من) 
ضابطة، وأثبتت الدراسة تفوق نتائج أطفال المجموعة التجريبية على نتائج أطفال المجموعة الضابطة في 

 بداعية. التطبيق البعدي لاختبار القدرات الإ

كمصدر فاعلية القصة الكارتونية  (2012عبد الحسين ) آلاءماجد الكناني و أظهرت نتائج دراسة كما 
تراوح  ،طفلً (20على عينة قوامها)، وتم ذلك بتطبيق البرنامج القصصي تعبير الفني لطفل الروضةلل

بين  إحصائي ا( سنوات بمحافظة بغداد بالعراق، وأكدت نتائج الدراسة وجود فروق دالة 6إلى  5)بينعمرهم 
لصالح نتيجة التطبيق البعدي،  ،نتيجة تطبيق اختبار التعبير الفني قبل تطبيق البرامج القصص وبعده

القصة في  ضرورة استخدامطفال، كما أوصت الدراسة بالأذي ظهر من خلًل التعبير الفني في رسوم وال
 كسابهم العديد من السلوكيات. ا  لتنمية مهاراتهم، و  الروضةمرحلة 

( إلى فاعلية استخدام قصص الرسوم المتحركة لتنمية المفاهيم 2012وتوصلت دراسة بثينة قربان)
لاجتماعية لطفل الروضة بالمملكة العربية السعودية، وذلك من خلًل تطبيق البرنامج العلمية وتنمية القيم ا



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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، وأثبتت الدراسة أن استخدام القصص مع أطفال الروضة ينمي العديد من طفلً(  50على عينة قوامها )
ا ا، ومنها المفاهيم العلمية، بالإضافة إلى أن للقصة دور  لديهم المفاهيم  في تنمية القيم الاجتماعية.   مهم 

 الروضة( أن القصة لها دور كبير في إكساب أطفال مرحلة 2014وأثبتت دراسة ريمه الحربات )
 الروضةالخبرات العملية، وظهر ذلك من خلًل تقديم برنامج قصصي لعينة من الأطفال في مرحلة 

مجموعة تجريبية عددها إلى ا من أطفال روضة أزهار نيسان بمدينة دمشق، قسمو  طفلً( 43عددها)
عن تفوق أطفال  الدراسةنتائج ، وقد أسفرت طفلً( 23، والمجموعة الضابطة عددها)طفلً( 20)

دور المجموعة التجريبية على نتائج أطفال المجموعة الضابطة في اختبار الخبرات العلمية، كما أوصت ب
ئته وحياته، وهي : وطني سوريا، وخبرة له في بي مهمةالقصة في إكساب أطفال الروضة خبرات علمية 

 . في مرحلة الروضة مع الأطفال صالنباتات، والكون والطبيعة، وقد أوصت الدراسة باستخدام القص

 ( فاعلية القصص الإلكترونية في تنمية المهارات اللغوية2015وأكدت نتائج دراسة هديل العرينان)
( 22ي على عينة الدراسة التجريبية البالغ عددها )من خلًل تطبيق البرنامج القصص لأطفال الروضة،

لم يتعرضوا للبرنامج، وأثبتت الدراسة وجود و  طفلً( 22عددهم )ف ،، أما أطفال المجموعة الضابطةطفلً
فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطي درجات المجموعتين التجريبية والضابطة في التقييم البعدي 
لمهارتي الاستماع والتحدث لصالح نتائج المجموعة التجريبية، كما أوصت الدراسة بضرورة استخدام 

عن  عمل المزيد من الدراساتب الدراسة ، كما أوصتختلفةالقصص بأنواعها الم الروضةمعلمات مرحلة 
 . توظيف القصص مع أطفال مرحلة الروضة

( أثر برنامج ألعاب استكشافية مقدم من خلًل القصص الحركية 2015وأثبتت دراسة شيماء الراوي)
كلية  بروضة طفلً( 40لأطفال الروضة في تنمية الذكاء لديهم، وقد طبق البرنامج على عينة عددها)

التربية الأساسية، وروضة نسرين التابعة للرصافة ببغداد، وتم تقسم العينة على مجموعتين متكافئتين 
، وبعد تطبيق اختبار الذكاء قبلي ا على طفلً( 20تجريبية وضابطة، وبلغ عدد كل مجموعة منها )

( ألعاب استكشافية مقدمة للأطفال بقصص حركية، 8المجموعتين، تم تطبيق البرنامج المكون من )
( أسابيع، وأثبتت نتائج الدراسة أن القصص الحركية التي قدمت من خلًلها 6وقدمت لمدة زمنية قدرها )

البعدي لتطبيق اكاء الأطفال، واتضح ذلك من خلًل نتائج قد عملت على تنمية ذ الاستكشافيةالألعاب 
ختبار الذكاء على المجموعتين الضابطة والتجريبية، وجاءت النتائج لصالح أطفال المجموعة التجريبية، لا

 وقد أوصت الدراسة باستخدام القصص بأنواعها المختلفة مع أطفال الروضة.   

( إلى أثر استخدام القصص الحركية 2016ء المراعية )توصلت دراسة عبد السلًم النداف ودعاكما 
والألعاب الصغيرة في تطور عادات العقل ) الإصغاء، والمرونة الذهنية، والمثابرة( لأطفال الروضة، على 

في مدينة معان بالأردن، من خلًل تطبيق برنامج الألعاب  من أطفال الروضة طفلً (24عينة عددها )
، أما أطفال المجموعة الضابطة طفلً( 12عة التجريبية البالغ عددهم )القصصي على أطفال المجمو 



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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لم يتعرضوا للبرنامج، وأظهرت النتائج وجود فروق ذات دلالة إحصائية لصالح ف طفلً( 12البالغ عددهم )
أوصت الدراسة بضرورة استغلًل ميل قد القياس البعدي لأطفال المجموعة التجريبية في عادات العقل، و 

 ل للأنشطة الحركية، وتوظيف القصة معهم.  الأطفا
( أن القصص الحركية تنمي الذكاء الحركي لأطفال 2016كما أسفرت نتائج دراسة ذكاء الجبوري)

، طفلً( 32الروضة، وقد ظهر ذلك من خلًل تطبيق برنامج الدراسة على مجموعة من أطفال عددهم )
حداهما تجريبية والأخرى ضابطة، وتراوح إ ،متساويتينتم اختيارهم بطريقة عشوائية قسموا على مجموعتين 

( سنوات في محافظة بغداد، وقد أوصت الدراسة بضرورة إشباع حاجة أطفال 6إلى  5عمرهم بين )
 الروضة في الحركة والنشاط بطرق غير تقليدية، من خلًل تطبيق القصص الحركية.    

القصص الإلكترونية في تنمية بعض المفاهيم ( فاعلية 2016فين خليل )يوأثبتت نتائج دراسة ن
وهو وحدة مقترحة لتنمية المفاهيم العلمية،  ،العلمية لأطفال الروضة، من خلًل تطبيق برنامج الدراسة

وهي )الحواس الخمس، وفصول السنة، والنمو، والكائنات الحية، والأشياء غير الحية(، على عينة من 
 (33كل مجموعة منهما عددها) ،مجموعتين تجريبية وضابطة ، قسموا علىطفلً( 66أطفال عددها )

مدارس الرسمية التابعة لوزارة التربية والتعليم، التم اختيارهم من  ،ن بالمستوى الثاني روضةي، ملتحقطفلً
في التطبيق البعدي بين  إحصائي ا( سنوات، وأثبتت الدراسة وجود فروق دالة  6إلى 5وتراوح عمرهم بين )

رجات أطفال المجموعة التجريبية وأطفال المجموعة الضابطة لاختبار المفاهيم العلمية متوسطات د
 المصور لصالح المجموعة التجريبية.

للأطفال ( فاعلية القصة الإلكترونية في تنمية القيم الأخلًقية 2016مضاوي الراشد )كما أكدت دراسة 
، قد قسموا على مجموعتين طفلً( 104على عينة عددها )في مرحلة الروضة، وطبق برنامج الدراسة 

يتراوح عمرهم ، و طفلً( 52، والمجموعة الأخرى التجريبية عددها )طفلً( 52هما ضابطة عددها )احدإ
المجموعة أطفال بين نتائج درجات  إحصائي ا، وأثبتت الدراسة وجود فروق دالة ( سنوات6إلى4)بين 

ابطة في قياس القيم الأخلًقية لصالح التطبيق البعدي للمجموعة المجموعة الضأطفال التجريبية و 
 .الأطفالضرورة استخدام القصص بأنواعها مع على التجريبية، كما أكدت الدراسة 

، الروضةكما تناولت العديد من الدراسات دراسة فاعلية القصة مع الأطفال العاديين في مرحلة 
دراسات ومنها العديد من الدراسات بدراسة فاعلية القصة مع الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة،  اهتمت
 Graetz ,et آخرينز و يتدراسة جراك ،اضطراب طيف التوحد أطفال ذوي بفاعلية القصص مع اهتمت

al,(2003)  الصور التي تحتوي على لقصص الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة يفضلون ا أنفقد أثبتت
، من خلًل تطبيق برنامج قصصي يتكون من مجموعة من القصص لكل قصة صور خاصة بها الملونة

 نأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد ينقسمو ( 5)مكونة من عدد عينة على  ملونة، وقد تم تطبيق البرنامج
علية البرنامج ، وأثبتت الدراسة فاسنة( 12إلى  6)أعمارهم من طفلة، وتراوحت و  ( أطفال ذكور4إلى )



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
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من  فيها في خفض السلوكيات الصادرة غير المرغوبة المقدم من خلًل قصص مصورة وملونة القصصي
 .وضع اليد أو الأشياء الغريبة في الفم ، ومنهاالتوحد ذوي اضطراب طيف لاطفالأ

 آخرين، مع نتائج دراسة هوديسبث و  Adams ,et al, (2004)آخرينآدم و  دراسةوقد اتفقت نتائج 
Hudspeth ,et,al(2009)  اضطراب طيف التوحد ذوي المستخدمة مع الأطفال  مصورةالقصص أن ال

 ،والسقوط على الأرض ،والبكاء ،الصراخالتي تصدر منهم، مثل: خفض السلوكيات غير السوية ت
هم، المقبول بينهم وبين من حولالتفاعل الاجتماعي فالقصص تساعد على إكسابهم  التالي، بوالضرب
 .خرينمع الآ علًقات اجتماعيةتكوين  أن القصص تكسب هؤلاء الأطفال القدرة على فضلً  عن

 اضطراب طيف التوحد في دراسة له أن القصص تكسب الأطفال ذويBader(2006 كما أكد بدر)
وظهر ، ومنها: السعادة، والحزن، والغضب، والخوف، مطرق التحكم في التعبيرات الانفعالية المقبولة لديه

كسابهم إ( سنة، وتم 13إلى  6 عمرهم بين )تراوح  همذلك من خلًل تطبيق برنامج قصصي على عدد من
 من خلًل القصص. خرينالتعبيرات الانفعالية المقبولة للتواصل مع الآ

 ذوي اضطراب طيف ( أن استخدام القصص مع أطفال2014)آخرينو كما أكدت دراسة عوشه المهيري 
( أطفال 8التوحد تنمي لديهم السلوك التكيفي، من خلًل تطبيق برنامج قصصي على عينة مكونة من )

( 8إلى  6( أناث، وتراوحت اعمارهم من)3( ذكور، )5من أطفال اضطراب طيف التوحد، مقسمين إلى )
بين القياسين بين متوسط رتب درجات الأطفال  إحصائي اسنوات، وأثبتت نتائج الدراسة وجود فروق دالة 

القبلي والبعدي على مقياس السلوك التكيفي لصالح التطبيق البعدي، وقد أوصت الدراسة بأهمية عمل 
وتحسين سلوكياتهم ، ذوي الاحتياجات الخاصة لتنمية مهاراتهم فئات برامج قصصية تقدم مع الأطفال

 التكيفية. 

دراسة عبد ، وظهر ذلك من خلًل نتائج موكما أثبتت القصة فاعليتها مع الأطفال ذوي صعوبات التعل
( CD) الأقراص المدمجة علىمن فاعلية استخدام القصة المسجلة  تتحققالتي ( ـــه1429آل تميم ) الله 

الصف الثالث  أطفاللدى  اوالنطق به ،ةالمقروء وفهم الكلمة ،في علًج صعوبات القراءة الجهرية
هما تجريبية عددها احدإقسموا بالتساوي على مجموعتين  ،طفلً( 64) الدراسة بلغت عينةوقد  ،الابتدائي

علًج  عنسفرت نتائج الدراسة أ، و طفلً( 32، والأخرى المجموعة الضابطة عددها )طفلً( 32)
 والتكرار ،والابدال ،والإضافة ،الحذف، ومنها: ذوي صعوبات القراءة صعوبات القراءة الجهرية للأطفال

 صوتي ا بين اللًم كسابهم الفدرة على التميزا  و  أثناء القراءة، والتوقف ،القراءة المتقطعة أثناء القراءة، وعلًج
الحروف المتشابهة؛ مما يؤكد فاعلية بين أصوات  القدرة على التمييزعدم علًج القمرية واللًم الشمسية، و 

استخدام القصة  استخدام القصة المسجلة مع أطفال ذوي صعوبات التعلم، كما أوصت الدراسة بضرورة
 الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة.  جميع مع
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بدراسة فاعلية القصة مع الأطفال ذوي الإعاقة  اهتمتمن الدراسات التي على عدد تم الحصول كما 
فاعلية القصص مع التي أثبتت  O'Neill & Dalton( 2002دراسة أونيل ودالتون)العقلية، ومنها 

من خلًل تطبيق برنامج قصصي عرض بعض القصص المصورة والملونة ذوي الإعاقة العقلية الأطفال 
بألوان جذابة مصحوبة بالصوت من خلًل الكمبيوتر، على طفلين من أطفال ذوي الإعاقة العقلية 

ووصف الصورة  ،البسيطة؛ لتعليمهما مهارات ما قبل القراءة، وطلب من كل طفل إعادة سرد القصة
هذا البرنامج لفترة زمنية مدتها خمسة أسابيع، وجاءت نتائج الدراسة  المرئية التي تعرض عليه، وطبق

وهو تنمية مهارات ما قبل  ،تؤكد تحقيق البرنامج القصصي المقدم للطفلين الهدف الذي صمم من أجله
، كما أوصت الدراسة بضرورة تصميم برامج تقدم للأطفال ذوي الإعاقة العقلية من خلًل القصة القراءة

 . اراتهم وعلًج مشكلًتهم التي يعانون منهالتنمية مه

أهمية القصص مع أطفال فئات الإعاقة العقلية عن ( 2010سفرت نتائج دراسة نجاتي يونس)أكما 
، وهي: الآتيةصعوبات التعلم في تنمية السلوكيات الاجتماعية ذوي التوحد، و اضطراب طيف البسيطة، و 

أن أطفال المجموعة  ، وقد أثبتت نتائج الدراسةخرينالحديث مع الآ في مبادرةالالمشاركة، وطرح الأسئلة، و 
اللًزمة لتحسين السلوك التي يهدف لها البرنامج، و التجريبية الذين تم تعرضهم للبرنامج اكتسبوا المهارات 

، وتنمية بطريقة لائقة خرينوالمبادرة في الحديث مع الآ ،وحثهم على المشاركة الاجتماعية ،الاجتماعي
بعمل  بالاهتمامكما أوصت الدراسة  ،وتطوير مهارات نشاطات الحياة اليومية ،خرينتواصلهم مع الآ

، بجميع فئاتها المزيد من الدراسات والبحوث عن توظيف القصة مع الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة
 .  تسعى لحلها، و تهممشكلً تحد، وتصميم برامج تلبي احتياجاتهم، و ذوي الإعاقة العقليةومنهم فئة الأطفال 

برنامج فاعلية    Richter & Test (2011)ر وتيست توريتشدراسة وفي هذا السياق أثبتت نتائج 
البسيطة؛ لتنمية مهاراتهم وتعديل ذوي الإعاقة العقلية بالغين من من التم توظيفه مع ثلًثة  قصصي
مع ذوي الاحتياجات الخاصة في أي فئة القصص  قد أوصت نتائج الدراسة بضرورة استخدام، و سلوكهم

لإكسابهم  ذوي الإعاقة العقليةعمرية، وبالأخص مع الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة، ومنهم فئة 
كسابهم مهارات جديدة، وتعديل السلوك مهاراتهم وتطوير لم تكن لديهم، وتنمية  معلوماتو  معارف ها، وا 

  الخطأ لديهم.

فاعلية برنامج إرشادي قائم على القصة لخفض السلوك في دراسة له ب (2011ياد بدوي )كما اهتم ز 
 من طفلً( 16على عينة عددها )وتم تطبيق البرنامج  ،ذوي الإعاقة العقليةالأطفال العدواني لدى 

بعد تطبيق البرنامج و ، ( سنة 14 إلى 10 ) بينأعمارهم وقد تراوح  ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، الأطفال
على عينة الدراسة، تم التطبيق البعدي لمقياس السلوك العدواني على الأطفال، وأظهرت نتائج القصصي 

ذوي الإعاقة الدراسة خفض السلوك العدواني لديهم، وأوصت الدراسة بضرورة توظيف القصة مع الأطفال 
 .لخاصةمع أطفال الفئات ا على استخدامهاالتربية الخاصة  حث معلمين ومعلمات، وضرورة العقلية
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 ،( في دراسة لها فاعلية القصص في إكساب بعض المهارات الاجتماعية2011أكدت مرفت محمد )و 
ذوي الإعاقة أطفال مع  طفلً( 16على عينة قوامها)مساعدة الذات و التعاون، و تكوين صداقات، ومنها: 

تراوح  عمرهم ، و درجة( 70إلى  50)نسبة ذكائهم من  تتراوح اونمتلًزمة دالعقلية البسيطة من أطفال 
وبعد  ،ضابطةالأخرى تجريبية و هما احدإ ،بالتساوي على مجموعتين قسموا، وقد سنة( 12إلى  6بين)

أثبتت نتائج الدراسة تفوق نتائج أطفال المجموعة التجريبية على العينة التجريبية،  تطبيق برنامج قصصي
، التي لم يطبق عليها البرنامج المجموعة الضابطةنتائج أطفال ب بالمقارنةعليها التي تم تطبيق البرنامج 

وقد تم إكساب أطفال المجموعة التجريبية المهارات الاجتماعية التي تهدف إليها الدراسة، كما أوصت 
كسابهم مهارات  البسيطة ذوي الإعاقة العقليةالدراسة باستخدام القصة مع الأطفال  لتنمية مهاراتهم، وا 

 حياتهم. جديدة يحتاجون إليها في 

( تأثير القصص المصورة المقدمة من خلًل 2012وقد أثبتت دراسة محمد إبراهيم ومها عبد العظيم )
 لدىبرامج التلفزيون التي تحتوي على رسوم متحركة مصورة أو تمثيليات في تنمية المهارات اللغوية 

بين متوسطات  إحصائي اأطفال فئة الاعاقة العقلية البسيطة، وقد أوضحت الدراسة وجود فروق دالة 
درجات الأطفال عينة الدراسة في التطبيق القبلي والبعدي على مقياس المهارات اللغوية بعد التعرض 
لبرامج الأطفال التلفزيونية المصورة لصالح التطبيق البعدي، وقد أوصت الدراسة بضرورة استخدام 

 .ذوي الإعاقة العقليةالقصص في البرامج المقدمة للأطفال 

التحقق من فاعلية القصة الحركية لخفض إلى ( في دراسة له 2013ما هدف صالح السواح )ك
من الأطفال ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، وتراوح  طفلً( 16اضطراب ضعف الانتباه لدى عينة عددها )

درجة، بمدرسة التربية (  70إلى  50 نسبة ذكائهم من ) ت( سنة، وتراوح12،8إلى  7،8) بينعمرهم 
هما تجريبية، والأخرى ضابطة، تكونت كل احدإالفكرية بالزقازيق، وتم تقسيمهم بالتساوي إلى مجموعتين 

( أطفال، وقد تم تطبيق البرنامج القصصي على المجموعة التجريبية فقط، وأظهرت 8مجموعة من )
، وتحسن راب ضعف الانتباهضعف الانتباه على مقياس اضطفي اضطراب النتائج وضوح انخفاض 

لأطفال المجموعة التجريبية بعد التطبيق البرنامج بالمقارنة بنتائج أطفال المجموعة الضابطة  درجة الانتباه
على المجموعة التجريبية  اإيجابي   االتي لم تتعرض لبرنامج الدراسة، كما أثبتت الدراسة أن للبرنامج إثر  

 .       ذوي الإعاقة العقليةالدراسة بضرورة استخدام القصة مع الأطفال  خلًل فترة المتابعة لهم، كما أوصت

( فاعلية برنامج قصصي مقدم لتنمية مهارات التواصل لدي 2014وقد أكدت دراسة منى عمران )
 طفلً( 32( قصة مصورة على عينة عددها )12أطفال متلًزمة داون، وتم تطبيق البرنامج المكون من )

، ذوي الإعاقة العقليةمن أطفال متلًزمة داون، وأثبتت نتائج الدراسة فاعلية القصص مع الأطفال 
 أطفال متلًزمة داون.منهم ، و ذوي الإعاقة العقليةوأوصت بضرورة استخدامها مع الأطفال 
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( إلى التعرف علي أهمية استخدام القصص المصورة لتنمية 2016وقد هدفت دراسة وفاء العقيلي )
والصفوف الثلًثة  ،والروضةفي مرحلة التهيئة  ذوي الإعاقة العقلية البسيطة المهارات اللغوية للأطفال

( معلمة من 100الأولى من المرحلة الابتدائية في مدارس التربية الفكرية، من خلًل دراسة اتجاهات )
بمحافظة عاقة العقلية ذوي الإمعلمات التربية الخاصة لأهم الاستراتيجيات المستخدمة مع الأطفال 

يجابية لدى المعلمات نحو إظهرت نتائج الدراسة وجود اتجاهات أالرياض بالمملكة العربية السعودية، وقد 
استخدام القصص المصورة في العملية التعليمية، كما أن القصص المصورة لها دور كبير في تنمية 

مدارس التربية الفكرية بالمهارات اللغوية لهؤلاء الأطفال، وقد أوصت الدراسة القائمين على التربية والتعليم 
طفال بالقصص المصورة، والعمل على التطوير الدائم هؤلاء الأالمقدمة لو البرامج بتضمين المناهج 

يجابية نحو فادة من الاتجاهات الإللمناهج والبرامج المقدمة لهم باستخدام الاستراتيجيات الحديثة، والإ
 التربية الخاصة القصص المصورة من قبل المعلمات، وبالإضافة إلى عمل دورات تدريبية لمعلمات

 تهتم بفن قراءة القصص المصورة للأطفال. ،يةذوي الإعاقة العقللأطفال ل

في إكساب السلوكيات الصحية، على عدد من الدراسات أكدت على فاعلية القصة تم الحصول وقد 
كساب طرق التعامل مع الأجهزة الكهربائية، وتنمية المفاهيم الصحية و  وتعديل السلوكيات الخطأ صحي ا، ا 

 القصة فاعليةالتي استهدفت دراسة ( 2009) عطية ولاء راسةمع الأطفال في مرحلة الروضة، ومنها د
وقد أثبتت الدراسة الدور الفعال للقصة مع أطفال  الروضة، طفل لدى الخاطئ الغذائي السلوك تعديل في

 والأطعمة الحلويات تناول يحبون المرحلة هذه أطفال أغلب الروضة في تعديل سلوكهم غير صحي، لأن
بالأمراض، وقد  إصاباتهم كثرة في يتسبب مما ،)الشيبسي(  رقائق البطاطس :ومنهاالمفيدة  غير الجاهزة

لميلهم الفطري لها  ؛أوصت الدراسة باستخدام القصة مع أطفال الروضة لتنمية السلوك الصحي لديهم
    وملًءمتها مع أطفال هذه المرحلة.

إلى فاعلية برنامج قائم على عدة استراتيجيات منها القصة  (2011)سحر نسيم كما توصلت دراسة 
، والخلًط ،والشفاط ،والنشافة ،والغسالة ،والمكنسة ،المروحةكالأجهزة الكهربية في تبسيط فكرة عمل بعض 

وقد أكدت  ،وعيهم بطريقة التعامل مع هذه الأجهزة وتنمية مهارات وسلوكيات الأمن وسلًمة؛ لانخفاض
وقد أوصت الدراسة بضرورة  ،في تعليم الأطفال سلوكيات الأمان والسلًمة اكبير   اصة دور  قأن لل الدراسة

 .إكساب مهارات السلًمة والأمان للأطفال

إلى التعرف على فاعلية استخدام الأنشطة  (2018هدفت دراسة فاطمة شعبان وفايزة يوسف )كما 
، وتم تطبيق ة لدى طفل الروضة بمنطقة نجرانالقصصية الحسية والإلكترونية في إكساب الثقافة الغذائي

( 6إلى  5من أطفال الروضة، وعمرهم يتراوح بين ) طفلً( 31عددها)و  ،الدراسةالبرنامج على عينة 
ة في إكساب الأطفال الوعي الصحي، وتوعيتهم يسنوات، وأثبتت الدراسة فاعلية الأنشطة القصص



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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كساب الثقافة الصحية الغذائية للأطفال إبمكونات الغذاء، والتوعية بأمراض سوء التغذية، وقد تحقق 
 لاعتماد البرنامج على الأنشطة القصصية التي يتوافر بها عناصر المتعة وجذب الانتباه. 

أثر توظيف القصص الرقمية في تنمية بعض المفاهيم  (2018وكشفت دراسة مروة عبد المؤمن )
، والملبس(، والتربية (الأظافرالأظفار )وهي: النظافة الشخصية )الشعر، والوجه، والأيدي، و لصحية، ا

الغذائية) الغذاء الصحي، والعادات الغذائية، وتلوث الغذاء، والباعة المتجولون(، والعادات الصحية 
بمدينة المزاحمية  فلًط( 40السليمة، وتم تطبيق برنامج الدراسة على عينة من أطفال الروضة عددها )

( سنوات، قسموا على مجموعتين تجريبية التي تم تطبيق عليها  6إلى 5بالسعودية، وتراوح عمرهم من) 
برنامج الدراسة، والأخرى المجموعة الضابطة والتي لم تتعرض للبرنامج، وقد توصلت الدراسة إلى تفوق 

ة الضابطة، وأوصت الدراسة بضرورة نتائج أطفال المجموعة التجريبية على نتائج أطفال المجموع
الاهتمام بتصميم برامج وأنشطة تساعد على إكساب التربية الصحية لأطفال الروضة، وعمل دورات 

 لتعليم الطفل الروضة المفاهيم الصحية. القصةلمعلمات الروضة عن التربية الصحية للأطفال، وتوظيف 

القصة مع الأطفال العاديين ومع الأطفال ذوي فاعلية  أثبتتويتضح مما سبق تعدد الدراسات التي 
 فاعلية القصة مع أطفال ذوي الإعاقة العقلية، أثبتتعلى دراسات تم الحصول الاحتياجات الخاصة، كما 
فاعلية القصص مع الأطفال  أكدت علىالتي  O'Neill & Dalton( 2002ومنها دراسة أونيل ودالتون)

 أسفرت عنالتي ( 2010دراسة نجاتي يونس)و  ،لتعليمهم مهارات ما قبل القراءة ذوي الإعاقة العقلية
 ،خرينتواصلهم مع الآ، وتنمية الاجتماعي هماللًزمة لتحسين سلوكتنمية السلوكيات لأهمية القصص 

تنمية مهاراتهم التي أثبتت فاعلية القصص في   Richter & Test (2011)ر وتيست تودراسة ريتش
فاعلية برنامج قائم على القصة لخفض السلوك  أثبتتالتي  (2011ياد بدوي )ز ودراسة  سلوكهم،وتعديل 

بعض المهارات  همفاعلية القصص في إكسابب أوصتالتي ( 2011مرفت محمد ) ودراسة ،يهمالعدواني لد
محمد إبراهيم ومها عبد العظيم ودراسة ، (مساعدة الذاتو التعاون، و تكوين صداقات، )ومنها:  ،الاجتماعية

تأثير القصص المصورة المقدمة من خلًل برامج التلفزيون في تنمية المهارات ب أوصتالتي ( 2012)
فاعلية القصة الحركية لخفض اضطراب ضعف  ثبتتأالتي ( 2013صالح السواح ) ، ودراسةاللغوية
ة برنامج قصصي مقدم لتنمية مهارات فاعليعن نتائجها أسفرت ( 2014منى عمران ) ، ودراسةالانتباه
همية استخدام القصص المصورة لتنمية أكدت على أالتي ( 2016وفاء العقيلي )ودراسة ، لديهم التواصل

دراسة تناولت فاعلية القصة في تنمية  –في حدود علمها   –لم تجد الباحثة و ، لديهمالمهارات اللغوية 
، بالرغم من قصور الأطفال الروضة ذوي الوعي الصحي لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة

الإعاقة العقلية البسيطة في الوعي الصحي، واحتياجهم الشديد لبرامج التربية الصحية التي تقدم لهم بطرق 
 الدراسة .  مما دعا لهذه  تتلًءم مع خصائصهم، 

 



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 -:الدراسة إجراءات

 برنامجال إعداد الدراسة، وخطوات عينة تحديد في تبعتا   التي يلي يتم تناول الإجراءات فيما
عداد مقياس الوعي الصحي لالقصصي  تجربة الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، وتنفيذ أطفالدى ، وا 
 :الدراسة

 :الدراسة عينة تحديد: أولاً 
 ذوي الإعاقة العقلية البسيطة في المستوى الثاني روضة الروضةتكونت عينة الدراسة من أطفال 
، وبعد موافقة أولياء أمور الأطفال على طفلً( 24) همعدد بلغو ، والملتحقين بروضات التربية الفكرية

هي المجموعة الضابطة  متساويتين أحدهما تطبيق البرنامج على أطفالهم، تم تقسيمهم على مجموعتين
 هي المجموعة القصصيبرنامج ال طبق عليها أما المجموعة الأخرى التي ،طفلً (12)تكونت من 

 وقد تم اختيارهم وفق الشروط الآتية: ،طفلً( 12)تكونت من  التجريبية
درجة  70إلى  50أن يكونوا من الأطفال ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، ويتراوح نسبة ذكائهم من  -

، وقد تم الاستعانة (2011صفوت فرج ) على اختبار ستانفورد بينيه الصورة الخامسة
الأخصائيين و بالأخصائيين النفسيين بمدارس التربية الفكرية بمدرستي الرمل الميري وأحمد شوقي، 

دارة التربية الخاصة النفسيين بالتأمين الصحي   في تحديد درجةالتابعين لوزارة التربية والتعليم وا 
 الذكاء كل طفل.

 من إعاقات حسية أو حركية.الأطفال لا يعانون  -
 سنوات. 7إلى   5أن يكون متوسط عمرهم الزمني بين  -
حضورهم للروضات، ودائمي  في منتظمينال الأطفال ذوي الإعاقة العقلية البسيطة غير استبعاد -

 الغياب. 
 الأسر مع الأطفال المقيمة حالات ويتم استبعاد الوالدين، مع دائمة أن يقيم كل طفل إقامة -

 .البديلة
 .أنواعها بكافة الإعاقات من الوالدين خلو -
جميع أسر أطفال عينة الدراسة متوسطي المستوى الاجتماعي والاقتصادي والثقافي، ويتم كشف  -

، (2000، خليل)محمد  للأسرة والاقتصادي والثقافي الاجتماعي المستوى ذلك من خلًل مقياس
في تحديد  نة بالأخصائيين الاجتماعيين بمدرسة الرمل الميري ومدرسة أحمد شوقيوتم الاستعا

 .ذلك
نسبة الذكاء، والعمر في تكافؤ نتائج أطفال المجموعة الضابطة وأطفال المجموعة التجريبية  -

 .الزمني، والمستوي الاجتماعي والاقتصادي والثقافي للأسر



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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مستوى الوعي الصحي في نتائج أطفال المجموعة الضابطة وأطفال المجموعة التجريبية تكافؤ  -
قبل تطبيق البرنامج، وقد تم التأكد من ذلك من  )إعداد الباحثة(مقياس الوعي الصحيمن خلًل 
 ا يأتي: خلًل م

 : لمقياس الوعي الصحيالتطبيق القبلي 
مـن  والتجريبيـة، وذلـك خـلًل الفتـرة الضـابطة الدراسـةعلى مجمـوعتي  مقياس الوعي الصحيبق ط  

فـــي  الضــابطة والتجريبيـــةبهـــدف التحقـــق مــن تكـــافؤ المجمـــوعتين ،  م12/10/2017م إلــى 8/10/2017
 Mann-Whitney U testاختبـــار "مـــان ويتنـــي" أبعـــاد الـــوعي الصـــحي الثلًثـــة، عـــن طريـــق تطبيـــق 

لاختبــار دلالـة الفــرق بـين متوســطي رتــب  Zم (، ثـم حســبت قـي SPSSباسـتخدام حزمــة البـرامج الإحصــائية ) 
مقيـــاس الـــوعي  لكـــل بعـــد مـــن أبعـــاددرجـــات أطفـــال المجمـــوعتين الضـــابطة والتجريبيـــة فـــي التطبيـــق القبلـــي 

 ، ودلالتها لكل اختبار: Z( قيم 1ويوضح جدول )، مجتمعةالمقياس لأبعاد الصحي و 

لاختبار دلالة الفرق بين متوسطي رتب درجات أطفال المجموعتين الضابطة  Z(: قيم  1جدول  )
 مجتمعة المقياسأبعاد مقياس الوعي الصحي و أبعاد لكل بعد من  والتجريبية في التطبيق القبلي

 

 م
مقياس الوعي الصحي أبعاد 

 والمقياس ككل
 المجموعة

عدد 
 الأطفال

متوسط 
 الرتبة

مجموع 
 الرتب

 Zقيمة 
مستوى 
 الدلالة

 بعد النظافة الشخصية. 1
 الضابطة

12 

11.04 132.50 
 غير دال 1.022-

 167.50 13.96 التجريبية

 بعد التغذية السليمة. 2
 128.50 10.71 الضابطة

 غير دال 1.258-
 171.50 14.29 التجريبية

3 
ــــــــــــة مــــــــــــن الأمــــــــــــراض  بعــــــــــــد الوقاي

 والأخطار.

 165.50 13.79 الضابطة
 غير دال 0.907-

 134.50 11.21 التجريبية

4 
مقيــــــــاس الــــــــوعي الصـــــــــحي أبعــــــــاد 
 مجتمعة.

 144 12 الضابطة
 غير دال 0.348-

 156 13 التجريبية

 
مقياس الوعي الصحي الثلًثة أبعاد تكافؤ المجموعتين الضابطة والتجريبية في  (1يتضح من جدول )

 بعاد المقياس.أغير دالة في كل بعد من  Z، حيث إن قيم والمقياس ككل
  البرنامج: إعداد: ثانياً 

 محور العملية التعليمية تم بناء البرنامج في ضوء جعل أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة
 والتحليل، ومرحلة الدراسة مرحلة ، هي:القصصي برنامجال مراحل إعداد، باستمرارمتفاعلين وايجابين 



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
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التقويم، وسوف  التطبيق، ومرحلة التجريب، ومرحلةالتحكيم و  الإنتاج، ومرحلة والتصميم، ومرحلةالإعداد 
 :المراحل هذه من كل مرحلة وصف يتم

 :تيةالآ ومرت هذه المرحلة بالخطوات: والتحليل الدراسة مرحلة -2-1

أطفال دى هدف البرنامج هو تنمية الوعي الصحي ل: للبرنامج العام الهدف تحديد -2-1-1
  الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة.

لتحليل خصائص أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية : المتعلمين خصائص تحليل-2-1-2
 -البسيطة، قد تم ذلك من خلًل ما يلي:

تم الاطلًع على الأدبيات والدراسات والبحوث السابقة في مجال التربية الخاصة،  -
، ومنها مصطفى ذوي الإعاقة العقلية والمشكلًت الصحية للأطفالوالإعاقة العقلية، 

 وميكهيرجي ،Bennett, et al,(2000) آخرونبينيت و (، و 2000)آخرونالقمش و 
 Kannوكان وبرينير )، Shui (2001) شيي ؛ Mukherjee ,et al,(2000) آخرونو 

&Brener (2001 هارفي )، وHarvey (2004 ،(، 2004دراسة رقية العباس ) و
 ،Van (2005، فان ) (2004الدين) كرم (، وليلى 2004عقلة ربابعة )  ودراسة

 ,Akker ,et al )  وآخرون أكيير ،Malville,et al,( 2006) مالفيلي وآخرون
 حيمور) الهادي عبد(، ودراسة  2007 (طرابية ومنى صبري ماهردراسة و  ؛2006)
 (،2012مصطفى القمش وخليل المعايطة)و  (،2009عبد الكريم )غادة دراسة (، و 2008

إبراهيم دراسة ، و (2015سمير عقل وقيس عصفور)دراسة و (، 2014وخولة يحيي )
 .(2015(، وفكري متولي)2015ثابت)

مقابلًت متعددة مع بعض أسر أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، ومعلمات  -
، ذوي الإعاقة العقليةروضات التربية الفكرية، والموجهين، ومديري روضات الأطفال 

وخبراء بمجال الإعاقة العقلية، وأطباء أطفال وممرضات في مراكز الصحة الخاصة 
 بمرحلة الطفولة.

ات ميدانية لروضات التربية الفكرية لأطفال ذوي الإعاقة العقلية تم عمل عدة زيار  -
هم في المواقف الحياتية المختلفة أثناء ممارسات السلوك الصحي، ئالبسيطة؛ لملًحظة أدا

 ولتحديد جوانب قصورهم في الوعي الصحي.

 فيما يأتي: وقد تم الاستفادة مما سبق في تحديد خصائص الأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية،



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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  ،الميل الفطري للأطفال للقصص، لما توفره القصة لهم من مشاعر وانفعالات أثناء قصها عليهم
وتوحدهم معها وتقمصهم لشخصياتها وتقليدها، فيكتسب الأطفال منها المعلومات والمعارف 

  على ممارسة السلوك الصحي بشكل سليم. هموالاتجاهات نحو السلوكيات الصحيحة، كما تساعد

  بالرغم من أن أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة ينتمون إلى فئة واحدة وهي فئة
المعاقين عقلي ا، وبالتحديد فئة الإعاقة العقلية البسيطة، مع ذلك يوجد فروق فردية بين أطفال الفئة 

نما يجب مقارنة أداء طفل منهم بأداء زميلهارنالواحدة، فلذلك يجب عدم مق  .بنفسهالطفل  ة، وا 

 ،مباشـرة التعزيـز يكـون وأن توفير التعزيز المسـتمر لأطفـال الروضـة ذوي الإعاقـة العقليـة البسـيطة 
ــا المــادي متعــددة يبــدأ بــالتعزيز أشــكالا   ويأخــذ ه الســلوك الصــحي الصــحيح،ئــأدا بعــد ت آكمكافــ دائم 

ـــى شـــكل) أدوات نظافـــة شخصـــية، أدوات مائـــدة، خضـــروات  وجـــوائز وقـــد قـــدمت فـــي البرنـــامج عل
 ويقوي ،كالثناء، والمدح، والتصفيق ثم التعزيز المعنوي  ،نظيفة وطازجة، عصائر طازجة( وفواكه
كمـــا يكـــون لـــدى الطفـــل الاتجاهـــات  ويثبيتهـــا، الصـــحيحة الاســـتجابات الســـلوكية الصـــحية التعزيـــز

 والشـعور بـالنفس ارسـة السـلوك الصـحي، كمـا يجعـل التعزيـز الطفـل يشـعر بالثقـةالإيجابية نحو مم
نســيان الطفــل الســلوك الصــحي  كمــا للتعزيــز فائــدة كبيــرة فــي مقاومــة لــه، خــرينوبقبــول الآ بالنجــاح

 الصحيح الذي تم إكسابه.
 قدوة تكون أن المعلمة حرص خلًل من نستغله أن محاكاة يجبالو  التقليد إلى الأطفال ميل 

 من غيرها...و والمشي، الجلوس، أثناء السليمة الصحية السلوكيات ممارسة في للأطفال
 يك من خلًل بناء برنامج قصص، وتم استغلًل ذل( Walker,2005:69) الصحية السلوكيات

 الصحي. همفي أداء سلوك ويحاكيهم أبطالهاالطفل يقلد 

أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة تحديد أبعاد الوعي الصحي التي يحتاجها  -2-1-3
 وتم اتباع الخطوات التالية :: تهالتنمي

في مجال برامج التربية  والمراجع الدراسات السابقةالعديد من الأطلًع على  -
 ذوي الاحتياجات الخاصة.مجال الصحية في مجال الطفولة و 

الاحتياجات الخبراء في مجال تربية الطفل وذوي عمل عدة مقابلًت مع  -
، ذوي الإعاقة العقلية الخاصة والمعاقين عقلي ا، وأولياء أمور الأطفال

؛ لأخذ أرائهم في تحديد أبعاد الوعي ومعلمات روضات التربية الفكرية
 الصحي التي تلًءم أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية. 

لية ملًحظة الأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقعمل عدة زيارات ميدانية ل -
 البسيطة لحصر احتياجاتهم للوعي الصحي.



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
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أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية أبعاد الوعي الصحي التي يحتاجها وقد نتج عن ما سبق تحديد 
 ، وهي:تنميتهاالبسيطة 

 بعد النظافة الشخصية. أولًا:

 ثاني ا: بعد التغذية السليمة.

 ثالث ا: الوقاية من الأمراض والمخاطر. 

 قد تم الإجابة عن السؤال الفرعي الأول للدراسة، وهو:ومما سبق 

 تنميتها؟ إلى البسيطة العقلية الإعاقة وذو  الروضة أطفال يحتاج التي الصحي الوعي أبعاد ما 

قائمة بالمعارف والاتجاهات والسلوكيات الصحية التي يحتاج إليها أطفال الروضة  تحديد -2-1-4
 لتنمية الوعي الصحي لديهم، تم اتباع الخطوات التالية:ذوي الإعاقة العقلية البسيطة 

المعارف والاتجاهات  تحديد أهمإلى  هدف هذه القائمةتتحديد الهدف من القائمة : -2-1-4-1
والسلوكيات الصحية التي يحتاج إليها أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة لتنمية الوعي 

 المقدم إليهم لتنمية الوعي الصحي. القصصيبرنامج الا ، والتي سوف يبنى عليهالصحي لديهم

 إليها لتحديد المعارف والاتجاهات والسلوكيات الصحية التي يحتاج تحديد محتوى القائمة : 2-1-4-2
 : يأتيالاستعانة بـما  أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، تم

مجال الإعاقة العقلية، ومجال برامج  في السابقة والدراسات البحوثو الأدبيات  على الاطلًع -
بينيت (، و 2000)نيآخر التربية الصحية لتنمية الوعي الصحي، ومنها مصطفى القمش و 

 Kannوكان وبرينير ) (،2000عواطف إبراهيم )، و Bennett, et al,(2000) نيآخر و 
&Brener (2001 ،  هندي) المعين عبد(، و 2001نايفة القطامي وعالية الرفاعي ) و 

، Harvey (2004هارفي )، و  (2004)، ورقية العباس (ــــه1425) باريان ، وأحمد(2001
 Association ((2005، وجمعية الدولية لتعليم في مرحلة الطفولة(2004) بسيوني ومحمد

for Childhood Education International ناهد شعبان) ، و ( 2005حنا موتمير) ، و
 California State Board ofومجلس ولاية كاليفورنيا للتعليم ) (،2008

Education(2008( و 2010، وصفاء محمد ،)( يمان شرف ، (2011زينب عبد المنعم وا 
وزارة الصحة الفلسطينية ب ومؤسسة برامج الطفولة(، 2015سمير عقل وقيس عصفور)و 
 National Association  (NAEYC)الرابطة الوطنية لتعليم الأطفال الصغار، و (2016)

for The Education of Young Children(2017). 



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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في مجال الإعاقة العقلية، وخبراء في مجال برامج  إجراء العديد من المقابلًت مع خبراء -
طفال، وممرضات في مراكز الصحة الأأطباء و التربية الصحية لتنمية الوعي الصحي، 

لأطفال الروضة  أمور الأطفال، ومعلمات وموجهات، وأولياءالمتخصصة في التعامل مع 
 .في السلوكيات الصحية التي يحتاجها هؤلاء الأطفال أراءهمذوي الإعاقة العقلية؛ لأخذ 

عمل عدة زيارات ميدانية لروضات مدارس التربية الفكرية لملًحظة أدائهم أثناء ممارسة  -
والسلوكيات الصحية  ،والاتجاهات ،د المعارفالسلوكيات المرتبطة بالصحة؛ لتحليلها ولتحدي

 تنميتها. التي يحتاجون إلى
حصر المعارف والاتجاهات والسلوكيات الصحية التي يحتاجها أطفال الروضة ذوي الإعاقة  -

العقلية البسيطة؛ لمواجهة المشكلًت الصحية والأمراض المنتشرة في المواقف الحياتية التي 
حي لديهم، وتوظيفها واستغلًلها من خلًل عرضها على يمرون بها لتنمية الوعي الص

حيث Fuhrman (2006:149 ) الأطفال، وطرق الوقاية منها، وقد أوصى بذلك فيهرمان
أكد على ضرورة تنمية الوعي الصحي للأطفال ذوي الإعاقة العقلية البسيطة من خلًل 
تحديد للمشكلًت دائمة الحدوث لهم، والأمراض التي يكثر إصابتهم بها، واستغلًل المواقف 
الطارئة الخاصة بالصحة التي تحدث لهم أو لمن حولهم، وتوظيفها بالبرامج الصحية المقدمة 

 ي الصحي لهم.    لتنمية الوع

بالمعارف والاتجاهات والسلوكيات الصحية التي يحتاج إليها أطفال الروضة ذوي الإعاقة قائمة 
 العقلية البسيطة لتنمية الوعي الصحي لديهم، في ضوء الأبعاد التالية : 

قلية أولًا: المعارف والاتجاهات والسلوكيات الصحية التي يحتاجها أطفال الروضة ذوي الإعاقة الع
 البسيطة للنظافة الشخصية:

 معلومات عن أهمية النظافة الشخصية. -
 فوطة (.  -ة أسنان افرش –ة للشعر امعلومات عن أدوات النظافة الشخصية )مشط وفرش -
 الحفاظ على أدوات النظافة الشخصية الخاصة به. -
 استخدام أدوات النظافة بسهولة ويسر.  -
 تمشيطه باستمرار.و نظافة الشعر  -
 الوجه باستمرار) مرتين في اليوم على الأقل ، وعند الحاجة(.غسل  -
 غسل اليد بعد استخدام دورات المياه. -
 ر الملًبس باستمرار ) الداخلية، والخارجية، والجوارب(.يتغ -
ا(. - ، وبعد النوم صباح   تفريش الأسنان يومي ا ) مرتين في اليوم قبل النوم ليلً 
 .الأكل وبعد قبل، اليد غسل -



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 الاستحمام مرتين في الأسبوع، وعند اللزوم.  -
 لتنسيق الملًبس والشعر. ةاستخدام المرآ -
 باستخدام مبرد خشب(. رافالأظالأظفار ) تقليم  -
 تكوين اتجاهات ايجابية نحو النظافة الشخصية.  -
 الحرص على النظافة الشخصية باستمرار. -

ثانيًا: المعارف والاتجاهات والسلوكيات الصحية التي يحتاجها الأطفال ذوي الإعاقة العقلية البسيطة 
 للتغذية السليمة: 

 أهمية الطعام الصحي. -
 استخدام أدوات المائدة الشخصية. -
 متوازن لجسم الطفل، وطوله.التناول كمية الطعام الصحي  -
 وسلطة(.تحضير بعض الأطعمة بمفردة )كسندويتش،  -
 تناول الأطعمة المفيدة. -
 عصائر الطازجة.التناول  -
 شرب اللبن باستمرار. -
 التنوع في تناول العناصر الغذائية المختلفة المفيدة. -
 التأكد من نظافة الطعام كغسل الخضروات والفاكهة قبل الأكل. -
 .بكميات مناسبة شرب ماء -
 الميل إلى تناول الأكل الصحي. -

ثالثاً: المعارف والاتجاهات والسلوكيات الصحية التي يحتاجها الأطفال ذوي الإعاقة العقلية البسيطة 
 للوقاية من الأمراض والمخاطر: 

 .خرينالاهتمام بالحفاظ على النفس من الأخطار والأمراض، وعلى الآ -
ومبرد الأظفار  ، مثل ) الملًبس، والأدوات الطعام،خريندوات الخاصة بالآالأعدم استخدام  -

 والمنشفة، المشط، وفرشاة الأسنان(. ،)الأظافر(
 .خريناستخدام مناديل على الفم والأنف أثناء العطس والسعال، مع البعد عن الآ -
 عدم تناول الطعام من الباعة الجائلين. -
 عدم الشراهة في تناول كميات كبيرة من الطعام. -
 شرب الماء النظيف. -
 والعصائر الصناعية الملونة.تجنب شرب المياه الغازية  -



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
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 تجنب اللعب مع الحيوانات والطيور المشردة. -
 عدم التعرض للشمس لفترات كبيرة، وفي أوقات الظهيرة. -
 معرفة قواعد المرور. -
 لتجنب حوادث السير. هعدم التجول والانتقال في الشارع بمفرد -
 عدم استخدام الآلات الحادة وأسلًك الكهرباء. -
 لاستخدام الأجهزة الكهربائية بالمنزل.الطرق الآمنة  -
 الحرص على إلقاء القمامة في الأماكن المخصص لها. -
 الحرص على نظافة المكان الموجود فيه. -
 ممارسة الرياضة والحركة للحفاظ على الجسم من الأمراض. -
 الوقوف والجلوس والمشي والجري بطريقة صحيحة. -
 عدم التقاط، وتناول الطعام من على الأرض.  -
 عدم تناول الأدوية بمفردة، ودون استشارة من الطبيب.  -
 اظ علي البيئة من التلوث.فالح -

 إعداد الصورة الأولية للقائمة : -2-1-4-3

 ( أبعاد أساسية، وهي: 3القائمة في صورتها الأولية اشتملت على )
 .ة( عبار 15: النظافة الشخصية ، ويتكون من ) البعد الأول -

 .ة( عبار 11التغذية السليمة، ويتكون من ) البعد الثاني: -

 ( عبارة.19الوقاية من الأمراض والمخاطر، ويتكون من )  البعد الثال : -

تمثل القائمة أهم المعارف والاتجاهات والسلوكيات الصحية التي يحتاجها أطفال الروضة ذوي   
( سنوات، كما اشتملت القائمة على مقياس متدرج  7إلى  5الإعاقة العقلية البسيطة، والبالغ عمرهم من )

همية كما يلي : مهمة جدا  لتقدير مدى أهمية تناول كل منها، وتدرجت بين الأهمية الكبيرة جدا  وانعدام الأ
(  0،  1،  2،  3، مهمة ، مهمة إلى حد ما، غير مهمة، وقدرت القيمة الوزنية لهذا التدريج كالتالي : ) 

على الترتيب، كما قد روعي أن تحتوي القائمة في نهايتها حرية كتابة سلوكيات صحية إضافية يحتاج 
( تدرج القيمة الوزنية للمعارف والاتجاهات 2ول )، ويوضح جدإليها هؤلاء الأطفال من قبل الخبراء

 .والسلوك الصحي التي يحتاجها هؤلاء الأطفال

 

 

 



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 للمعارف والاتجاهات والسلوك الصحي قيمة الوزنية ال( يوضح تدرج  2جدول رقم ) 

 يحتاج إليها أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  التي
سلوك المعارف والاتجاهات وال

مهم إلى حد  مهم جدا مهم الصحي 
 ما

 غير مهم 

 0 1 2 3 عبارة ال

 عرض القائمة على المحكمين :-2-1-4-4

الخبــراء فــي مجــال الإعاقــة مــن  علــى مجموعــة مــن المحكمــينالقائمــة فــي صــورتها الأوليــة  تــم عــرض
المتخصصـة فـي التعامـل مـع أطبـاء أطفـال، وممرضـات فـي مراكـز الصـحة و  العقلية، وبرامج التربيـة الصـحية،

وموجهين، والأخصائيين النفسيين، والمعلمات، وأولياء الأمور لأطفـال الروضـة ذوي الإعاقـة العقليـة  ،الأطفال
 بهدف: ؛ وذلك البسيطة

لأطفال الروضة ذوي  بالنسبةبالقائمة  أهمية المعارف والاتجاهات والسلوك الصحي تحديد درجة -
 الإعاقة العقلية البسيطة.  

 ضرورية لهؤلاء الأطفال .الغير  سلوكيات الصحيةالالمعارف والاتجاهات و حذف  -

 .ضروريةالسلوكيات الصحية الو  المعارف والاتجاهاتإضافة  -

فيمــا و ، الســلوكيات الصــحية بالقائمــةو المعــارف والاتجاهــات وقــد أبــدى المحكمــون ملًحظــاتهم وآرائهــم حــول 
 :يأتي

)كسندويتش، وسلطة(، لأنها  هتحضير بعض الأطعمة بمفردعبارة من البعد الأول، وهي حذف  -
( سنوات، وتحتاج 7إلى  5لا تتناسب مع سن أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة من )

 إلى سن أكبر منهم.
لصعوبة تطبيقها على  ؛معرفة قواعد المرورحذف عبارتين من البعد الثالث، العبارة الأولى هي  -

لعدم السماح لهم بالانتقال والتجوال و  ،ة العقلية في هذه المرحلة العمريةالأطفال ذوي الإعاق
 ؛، والعبارة الثانية هي الطرق الآمنة لاستخدام الأجهزة الكهربائية بالمنزلبمفردهم بهذا العمر

 .  ( سنوات 7إلى  5لصعوبة تطبيقها على أطفال عينة الدراسة المتراوح عمرهم من سن )

 القائمة في صورتها النهائية : -2-1-4-5

وتم اختيار المعارف والاتجاهـات والسـلوكيات  ،إجراء التعديلًت التي أوصى بها المحكمون وقد تم
فــأكثر، وتـــم اســتبعاد الســـلوكيات  %90الصــحية التـــي اتفقــوا علـــي أنهــا مهمـــة جــدا  أو مهمـــة بنســبة اتفـــاق 

و غيـر مهمـة، وبـذلك تحـددت قائمـة المعـارف والاتجاهـات الصحية التي اتفقوا على إنها مهمة إلى حد ما أ



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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( سنوات؛  7إلى  5أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة من ) والسلوكيات الصحية التي يحتاجها 
 .لتنمية الوعي الصحي لديهم في صورتها النهائية

أطفال الروضة ذوي المعارف والاتجاهات والسلوكيات الصحية التي يحتاجها  ومن خلًل تحديد قائمة
للدراسة،  الفرعي الثاني تمت الإجابة عن السؤال؛  الإعاقة العقلية البسيطة لتنمية الوعي الصحي لديهم

 وهو:
 يحتاج التي الصحي الوعي أبعاد من بعد لكل الصحية والسلوكيات والاتجاهات المعارف ما 

 لديهم؟ الصحي الوعي لتنمية البسيطة العقلية الإعاقة ذوي الروضة أطفال إليها

 تحديد المصادر التي يتم تقديمها لأطفال المجموعةتحديد المصادر المتاحة:  -2-1-4
، ومنها )صور ورسوم، واسكتشات ، وفوتوهول، القصصيبرنامج ال، والتي طبق عليهم ةالتجريبي

ة للشعر، ومعجون ا)مشط وفرش وأدوات نظافة خاصة بكل طفلوألوان )فلومستر وماء وشمع(، 
طبق وملعقة و مرايات صغيرة، و فوطة، و خشب،  (أظافر) أظفار مبردو أسنان وفرش أسنان، 

(، وقد تم تحديدها صابون صلب، وصابون سائل ، شامبو للشعر، مناديل ورقو ، بلًستيك وشوكة
 من خلًل ما يلي:

 الإعاقة العقلية البسيطة.تحليل خصائص أطفال الروضة ذوي  -
أطباء و أخذ آراء الخبراء في مجال الإعاقة العقيلة، ومجال برامج التربية الصحية،  -

طفال، وممرضات في مراكز الصحة المتخصصة في التعامل مع الأطفال، الأ
ومعلمات روضة لهؤلاء الأطفال، وأولياء أمورهم، وخبراء في مجال كتابة قصص 

  الأطفال . 
دبيات والبحوث والدراسات السابقة في مجال برامج التربية الأالاطلًع على  -

 الصحية ، ومجال قصص الأطفال. 
في ضوء قائمة المعارف والاتجاهات والسلوكيات الصحية التي يحتاجها أطفال  -

 الإعاقة العقلية البسيطة التي تم التوصل لها. والروضة ذو 

 : المرحلة عدة خطوات، وهيلهذه  والتصميم: الإعداد مرحلة -2-2

أطفال دى تنمية الوعي الصحي ل إلى القصصيبرنامج اليهدف البرنامج:  أهداف تحديد -2-2-1
الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، والتي تم تحديدها في قائمة المعارف والاتجاهات 

 وهي :، والسلوكيات الصحية التي يحتاج إليها هؤلاء الأطفال

الإعاقة العقلية  ووالاتجاهات والسلوكيات الصحية التي يحتاج إليها الأطفال ذو المعارف  -
 البسيطة للنظافة الشخصية.



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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الإعاقة العقلية  والمعارف والاتجاهات والسلوكيات الصحية التي يحتاج إليها الأطفال ذو  -
 البسيطة للتغذية السليمة.

الإعاقة العقلية  وإليها الأطفال ذو المعارف والاتجاهات والسلوكيات الصحية التي يحتاج  -
 البسيطة للوقاية من الأمراض والمخاطر.

 : تم تحديد محتوى البرنامج، من خلًل ما يأتي: البرنامج محتوى تحديد -2-2-2

 التربية دبيات والدراسات والبحوث السابقة المهتمة ببرامجالأتم الاطلًع على العديد من  .أ
الخاصة  الاحتياجات ذوي ومجال الطفولة، مجال في الصحي الوعي لتنمية الصحية

للًستفادة منها فيما يجب مراعاته لتصميم برنامج التربية الصحية؛ لتنمية الوعي الصحي 
الدراسات التي الأدبيات و بعض  ومنهالأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، 

 ،William (2001) ويليام دراسة ببرامج التربية الصحية للأطفال العاديين ومنها اهتمت
 ، Walders ,et al, (2004) وآخرين ودراسة والديرس ،(2003) وآخرين السيد ومحمد

 ودراسة بيشوب ،Taras & Potts-Datema (2005)  داتيما -ودراسة تاراس وبوتس
 ،(2006) البلوي وخالد هولا أبو ودراسة مفضي ، Bishop& Boag (2006)  وبواج

 (،2009) عطية ودراسة ولاء ،(2008)  شعبان وناهد  ،(2008) الجندي ودراسة إكرام
يمان المنعم عبد ودراسة زينب (،2010وصفاء محمد )  برامج مؤسسة ،(2011) شرف وا 

(، ودراسات 2018، ودراسة مروة عبد المؤمن )(2016الفلسطينية) الصحة بوزارة الطفولة
 ميكهيرجي دراسة ببرامج التربية الصحية للأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة، ومنها اهتمت
ودراسة رقية العباس  ،(2004)الدين كرم وليلى ، Mukherjee ,et al,(2000) وآخرين

 وآخرين ودراسة وانج ،Van (2005)ودراسة فان ،(2004عقلة ربابعة ) (، ودراسة 2004)
(Wang,et al,(2006 ،  وآخرين كوبرودراسة Cooper,et al,(2006)، ودراسة أكيير 

، ودراسة ( 2007) طرابية ومنى صبري ودراسة ماهر ،Akker ,et al,(2006)  وآخرين
سمير عقل وقيس دراسة و  (،2009(، ودراسة غادة عبد الكريم )2008 حيمور) الهادي عبد

 تم الاستفادة من الاطلًع عليها فيما يأتي : (2015عصفور)
ضرورة تقديم برامج للتربية الصحية للأطفال ذوي الإعاقة العقلية البسيطة في مرحلة الروضة،  -

 بطرق تتلًءم مع خصائصهم وسماتهم. 
استغلًل حب الأطفال، وميلهم للقصص وبناء البرنامج على شكل أنشطة قصصية تقدم  -

 والسلوك الصحي السليم.للأطفال، وتوظيفها في إكساب هؤلاء الأطفال المعارف والاتجاهات 
على أداء  ايجب أن يكون كل طفل من أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة قادر   -

 بمفرده. المقدمة إليه السلوكيات الصحية



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 يجب مراعاة البساطة والسهولة في البرنامج ليتناسب مع الأطفال. -
ات للأطفال، من خلًل توظيف شخصيات محببة للأطفال بالبرنامج لسهولة توصيل المعلوم -

 اختيار شخصيات القصص المحببة لديهم.
توفير التشويق وجذب الانتباه في البرنامج من خلًل تقديم القصص المدعمة بالرسوم والصور،  -

تنوع في نبرات صوت المعلمة أثناء قص القصة، مع عرض أدوات النظافة المستخدمة في الو 
 أحداث كل قصة.

في فيها، و  يعيشون التي البيئةبدمة لهؤلاء الأطفال مرتبطة بحياتهم و يجب أن تكون البرامج المق -
والمعارف والاتجاهات والسلوكيات  ،ضوء المشكلًت الصحية التي يعاني منها هؤلاء الأطفال

 وظيفية أهداف البرامج المقدمة لهم لها أهمية، وقيمة، تكون وأنالصحية التي يحتاجونها، 
 صحية التي لها علًقة بحياتهم، أنال لمشكلًتلتتضمن البرامج حل  في حياتهم، وأن تطبيقية
 بها، يمرون التي مشكلًتهم الصحية من لتحد الشخصية، واحتياجاتهم استعداداتهم، مع تتناسب

 . لهم المقدمة السلوكيات الصحية اكتساب وأن تتناسب مع قدراتهم في
بشكل متدرج من السهل  السلوكيات الصحية ذو الإعاقة العقلية البسيطةيجب أن يكتسب الطفل  -

  .بالفشل والإحباط  هشعور  لعدمإلى الصعب؛ 

الحواس، فلًبد من توفير خبرات  من خلًل الإعاقة العقلية البسيطة والروضة ذو  يتعلم أطفال -
حسية مباشرة أثناء عرض البرنامج، من خلًل توفير صور معبرة لأحداث القصة لتخاطب حاسة 

ع في نبرات صوت المعلمة مع شخصيات القصة لتخاطب حاسة السمع، وتوفير البصر، والتنو 
 أدوات نظافة خاصة بكل طفل لتخاطب حاسة اللمس. 

كتسـاب المعـارف لدى أطفـال الروضـة ذوي الإعاقـة العقليـة البسـيطة دافعيـة لادافعية يجب تكوين  -
خــــلًل قصــــص يميــــل والاتجاهــــات والســــلوكيات الصــــحية الصــــحيحة، وممارســــتها) تــــم ذلــــك مــــن 

 الأطفال إلى الاستماع إليها؛ مما خلق الدافعية لديهم(.

 انتباهم؛ ضرورة توفير في البرامج المقدمة للأطفال ذوي الإعاقة العقلية البسيطة ما يجذب -
 .وهذا ما يوفره برنامج الدراسة التعلم، عملية عليهم لتسهيل

لأنهـــا تـــؤدي إلـــى ثقـــة الطفـــل بنفســـه وتوقعـــه  اعقلي ـــ المعـــاق للطفـــل ناجحـــة خبـــرات ضـــرورة تـــوفير -
 الفشـل والبعـد عـن خبـرات ،للنجاح؛ مما يـؤدي إلـى ميلـه إلـى الـتعلم واكتسـاب السـلوكيات الصـحية

 .على التعلم هوعدم إقبال والإحباط بالعجز شعوره إلى التي تؤدي

 ،الراجعة التغذية، وهو ما يعرف بت امباشر  يجب تقديم نتائج السلوك الصحي عقب استجابة الطفل -
 وتشجع الخطأ صحي ا،  هل من سلوكدالسلوك الصحي الجديد، وتع إكسابسهولة تعمل على و 

 .   في أداء السلوك الصحي الصحيح الاستمرار على الطفل



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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ذوي الإعاقة العقلية  أطفال الروضة  سلوكيات الصحية مع اللأداء  ضرورة توفير التكرار الزائد -
إلى عادة في  هائد يعمل على تثبيت السلوك الصحي لدى الطفل وتحويلوالتكرار الز  البسيطة،

أساليب مختلفة؛  هتم توفير تكرار عرض السلوك الصحي بوسائل متنوعة وبعد حياته اليومية)
حتى لا يصاب الأطفال بالملل، وقد توفر ذلك في البرنامج من خلًل تقليد الأطفال لأبطال 

 القصة في أداء السلوك الصحي، وتمثيل الأطفال لأحداث القصة مع تبادل الأدوار كل مرة(.
 ر لهـم البعـدلأنهـا تـوف عاقـة العقليـة البسـيطة؛ذوي الإ مـع الأطفـال الجماعيـة الأنشـطة توفير يجب -

هـــم  والمشـــاركات فـــي أداء الأنشـــطة المقدمـــة ئمـــن خـــلًل التعـــاون مـــع زملً والانطـــواء العزلـــة عـــن
على أنه إذا تم تقديم برامج   Connie &Bennett (2002:473) آخرونويؤكد كونني و  ،إليهم

الانتمــاء والمحبــة لــديهم، كمــا  تــتم تنميــةالتربيــة الصــحية مــن خــلًل الأنشــطة الجماعيــة للأطفــال 
لهم عن طريق حرص الأطفال على نظـافتهم الشخصـية أثنـاء أداء الأنشـطة  خرينيتحقق تقبل الآ

 المختلفة، والتدريب على ممارسة سلوكيات النظافة، وبذلك يشعر كل طفل بالقيمة الذاتية.
حتـــى لا يصـــاب الطفـــل ، قصـــيرةجلســـات المقدمـــة للأطفـــال ذوي الإعاقـــة العقليـــة البســـيطة الفتـــرة  -

 .والملل لتشتتاو بالإرهاق 

كما يجب تعميم ممارسـة  يجب تعميم ممارسة السلوك الصحي في المواقف المختلفة في حياتهم ، -
 .السلوك الصحي في الأماكن مختلفة

على أن  ،المشتتات عن جميع بعيدةال توفير مكان مناسب لتقديم البرنامج من خلًل أحد الفصول -
 .تكون جميع الجدران خالية من الملصقات واللوحات

بتوظيـف حركــات  ،اسـتغلًل ميـل أطفـال الروضـة ذوي الإعاقـة العقليـة البسـيطة للأنشـطة الحركيـة -
تقليــد حركـــات أداء الســلوك الصـــحي  حــثهم علـــىالســلوك الصـــحي أثنــاء عـــرض القصــة للطفـــل، و 

 القصة مع تبادل الأدوار فيما بينهم. تمثيلنحو كل طفل حث الموجودة بأحداث القصة، و 
الأطفـــال بالنظافـــة  ةتوعيـــ لزيـــادة ميـــولهم، مـــع تـــتلًءم للأطفـــال الصـــحية التربيـــة بـــرامج تـــوفير نإ -

 ويحفـــزهم علـــى الأطفــال حـــب الصــحي، وتجنـــب الأمــراض والأخطـــار، يشــبع الشخصــية، والغـــذاء
 تحقيـــق ذاتهـــم إلـــى المســـتقبل فـــي وتطلعهـــم الأطفـــال ميـــل يحـــث كمـــا قـــوي، جســـم علـــى الحصـــول

 يتحقـق ذلـك أن الأطفـال مـع والتحـدث كأبطال رياضيين مشـهورين )مـن ذوي احتياجـات خاصـة(،
 وتجنـب الأمـراض والأخطـار، ،الصـحي السـليم وبالغـذاء ،الاهتمـام بالنظافـة الشخصـية طريـق عن

 للأطفـال قدوة تكون أن المعلمة حرص خلًل من محاكاةالو  تقليدلل الأطفال ميل نستغل أن ويجب
 الســـلوكيات مـــن غيرهـــا...و والمشـــي، الجلـــوس، أثنـــاء الســـليمة الصـــحية الســـلوكيات ممارســـة فـــي

  .  ، وتقديم السلوك الصحي من أبطال القصص المقدمة لهم( Walker,2005:69) الصحية



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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المعارف والاتجاهات والسلوكيات الصحية التي  في ضوء قائمة القصصيبرنامج البناء  .ب
( سنوات لتنمية الوعي  7إلى  5أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة من )ها يحتاج

 .التي تم تحديدها الصحي لديهم
الاستفادة من الأدبيات والدراسات والبحوث السابقة التي تم عرضها في الإطار النظري  .ج

المقدم للدراسة؛ لتحديد معايير تصميم القصص المستخدمة في برنامج التربية الصحية 
 فيما يأتي:  ويتضح ذلك لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة،

 فكرة القصص المقدمة لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة:  .1
فكرة القصص من السلوكيات الصحية التي يحتاجها أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية  -

الوقاية من الأمراض والمخاطر(؛ ولذلك فهي البسيطة) النظافة الشخصية، التغذية السليمة، 
 لها قيمة في حياتهم.

 خبرات الحياتية، والبيئة التي يعيشها الطفل.المن مستمدة كل قصة  أن تكون فكرة -
 بسيطة، حتى يستطيع أن يفهمهاو  ومحددة، واضحة، يجب أن تكون لكل قصة فكرة واحدة -

 معها. ويتجاوب الإعاقة العقلية، الطفل ذو

 –)الحفلة  هي( قصص، و 5تكون البرنامج من ) حيث ؛القصصيبرنامج التم مراعاة ذلك في إعداد 
الحديقة(، كل قصة تدور فكرتها حول فكرة واحدة ليسهل  - الأسنان الحلوة -البطل  - مائدة الطعام

 متابعتها من الطفل وفهمها.
 بسيطة:أحدا  القصص المقدمة لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية ال .2

كسابهم إمن حياة الأطفال ذوي الإعاقة العقلية الواقعية)من خلًل  مستمدة أحداث القصص -
، لديهم معارف ومعلومات صحية بسيطة، وتكوين اتجاهات نحو ممارسة السلوك الصحي

وتوظيف السلوكيات الصحية للأطفال في مواقف حياتية واقعية في حياتهم(، ومن الأحداث 
مألوفة بالنسبة لهم ) تصميم أحداث القصص تتشابه مع حياة الحياتهم و  التي يمرون بها في

 الأطفال التي يعيشونها ومألوفة لهم(.
 يجب التسلسل المنطقي في أحداث القصص من بدايتها ثم العقدة ثم حلها. -
 . وجذابة شيقة، القصة أحداث تكون أن يجب -
 لإعاقة العقلية لأحداثها. يغلب على أحداثها الفكاهة والمرح، لجذب الأطفال ذوي ا -
 .لكل القصص تصميم نهايات سعيدة -
 توفير أدوات نظافة خاصة مع كل قصة حسب أحداثها.   -
 .وعمره مع مستوى ذكاء الطفل، لتتناسب قليلة ومترابطة؛ القصة أحداث تكون أن -
 .  البسيطةالقصة المقدمة للأطفال ذوي الإعاقة العقلية  أحداث في والتجريد الرمزية، البعد عن -
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تم مراعاة كل ذلك في تصميم أحداث القصص المقدمة في برنامج التربية الصحية المقدم لأطفال 
من  مستمدة الروضة ذوي الإعاقة العقلية من خلًل اختيار أحداث من حياة الأطفال ذوي الإعاقة العقلية

يلة مترابطة، وأن يتوافر فيها حياتهم الواقعية ومألوفة لهم، ويجب أن تدور أحداث القصة حول أحداث قل
التسلسل المنطقي لأحداثها من المقدمة مرور ا بالحبكة أو العقدة وأخير ا بنهاية القصة، على أن تكون 

مع توفير الفكاهة والمرح بها، وقد روعي في تصميم جميع  ،أحداث القصة شيقة وتجذب الأطفال لها
 عادلة. و نهايات قصص البرنامج أن تكون سعيدة 

 قدة )حبكة( القصة المقدمة لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة:ع .3
 يتم فيها التعارف على شخصيات القصة. ،أن تحتوى القصة على مقدمة بسيطة -
أن يكون للقصة عقدة )حبكة( واحدة فقط، وتبني في ضوء مشكلًت واحتياجات الطفل،  -

 وتتميز بالبساطة.
 في نهاية القصة. اومتتابع   حل عقدة القصة يكون متسلسلً   -
 .ومتشابكة الأحداث البعد عن القصص ذات العقد المركبة -

تم ذلك من خلًل بناء كل قصة من قصص البرنامج في ضوء مشكلة واحدة فقط، تلبي احتياجات 
 متسلسلة ومتتابعة ليسهل على الطفل متابعتها وفهمها.   مراعاة كونهاالطفل الصحية ، و 

 قدمة لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة:شخصيات القصص الم .4
في أحداث  تركيزالليتمكن الأطفال من  ( شخصيات؛3( إلى)2من ) شخصيات القصة قليلةعدد  -

 القصة ولسهولة متابعة كل شخصية.
 .وحياتهم همعالم منو  لديهم والمحيطة بهم، شخصيات مألوفةاختيار   -
 .ومقنعة تصرفاتها، في واضحة القصة شخصيات تكون أن -
ذا كان موجود دور مأسماء الشخصيات من الأسماء المعروفة للأطفال، ومنتشرة والمألوفة لديه - ، وا 

مثلً  كدور الأم فتسمى أم في القصة أو جد يسمى جد في القصة وهكذا؛ ليسهل حفظها وحتى لا 
وفة للطفل أو الغريبة مألاليشعر الطفل بالغربة تجاهها، ويجب البعد عن الأسماء الغريبة غير 

 .هعلى مجتمع

( شخصيات لكل قصة من القصص المقدمة في البرنامج، وهي ) قصة 3تم مراعاة ذلك بتحديد ) 
 يشتت لا قصة الحديقة(، حتي - قصة الأسنان الحلوة -قصة البطل  - قصة مائدة الطعام –الحفلة 

القصة، وتسلسها، بالإضافة إلى سهولة سردها  أحداث ويسهل عليهم عملية التركيز متابعة انتباه الأطفال،
ومحاكاتها وتقليدها، وقد تم اختيار شخصيات القصص المقدمة في  من الأطفال أنفسهم مرة أخرى،
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وهي ثلًث من الشخصيات التالية  ،البرنامج من حياة الطفل، ومن الشخصيات التي يتعامل معها الطفل
 والمعلمة، الأخت ، والأخ حسب أحداث كل قصة.   :الأم، والأب، والجد، والصديق/ الصديقة، 

 لغة القصة المقدمة لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة: .5
يجب أن يتم استخدام العامية أثناء قص القصة عليهم، وعدم استخدام اللغة العربية الفصحى؛  -

فهمها من الأطفال ذوي صعوبة و ولغرابة بعض أساليبها  ،لأنها غير دارجة في استخدامها معهم
 الإعاقة العقلية.

 استخدام المفردات اللغوية المألوفة لهم والمعروفة .  -
 . هالأحداثمتميز ا بالإثارة والإمتاع بين شخصيات القصة  حوارال أن يكون -
يتم شرحها لهم من خلًل المفردات  إذا كانت هناك أحد المفردات اللغوية الجديدة في القصة -

 تلكها الطفل ويستخدمها بالفعل . اللغوية التي يم

وقد تم مراعاة أن تعرض قصص البرنامج على الأطفال بالعامية حتي يسهل فهمها من الأطفال، 
 واستخدام المفردات التي يستخدمونها باستمرار، ويفهمونها. 

 زمان أحدا  القصة المقدمة لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة: .6
الحاضر، أي في  الزمان في الإعاقة العقلية يللطفل ذ تعرض التي القصة زمن يكون أن يجب -

 لذي يعيش فيه.انفسه زمن الطفل 
الإعاقة العقلية غير  يلأن الطفل ذ في الماضي أو المستقبل ؛ ةالبعد عن استخدام أزمنة بعيد  -

 .وفهمه الماضي أو المستقبلالبعد الزمني في  قادر على استيعاب
 أحداث القصة في زمن واحد فقط.يجب أن يكون  -

مرتبطة بزمن الحاضر الذي يعيش فيه الطفل، ولا يجب استخدام التم مراعاة ذلك في أحداث القصة 
كلمات في بداية القصة توحي بزمن قديم مثل "كان يا مكان في قديم الزمان" ، أو "كان يا مكان في زمن 

البعيد "، وغيرها، وتبدأ جميع قصص البرنامج بالجملة مستقبل البعيد" ، أو كلمات توحي بالمستقبل " في 
 ة " في يوم من الأيام"، دون الإيحاء بالماضي أو المستقبل.تيالآ

 مكان أحدا  القصة المقدمة لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة: .7
 مرتبط بحياة الطفل. أحداث القصة يكون مكان -
 .الإعاقة العقلية لذلك يالطفل ذ فهمبعيدة؛ لصعوبة العنه، أو  غريبةال البعد عن الأماكن -

 حيث اتسمت ؛تم مراعاة ذلك في القصص المقدمة لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة
، وهذا المكان قريب من حياة الطفل، قصة الحفلة بوحدة المكانأحداث كل قصة من قصص البرنامج 

أحداثها في المنزل، وقصة البطل أحداثها في ملعب الروضة، أحداثها في المنزل، وقصة مائدة الطعام 
 قصة الأسنان الحلوة أحداثها في المنزل، وقصة الحديقة أحداثها في حديقة المدرسة. و 
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 ص المقدمة لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة:الشكل المادي للقص .8
 من حي  شكل القصة الخارجي: -

  سكتشات من بطاقات اتم تصميم القصص على اسكتشات من بطاقات الفوتوهول، أو
كانسون، على شكل دفتر قلًب؛ حتى تكون قوية ومتينة لاستخدام المعلمة والأطفال لها 

 أكثر من مرة.  
 .غلًف كل قصة عليه صورة أو رسمة تعبر عن القصة، وتكون واضحة، وملونة، وكبيرة 
 عنوانها بخط واضح وكبير وجميل، ويكتب بخط النسخ لأنه  هغلًف كل قصة يكتب علي

 والخط المتداول في الكتب والقصص والمجلًت .  ،الخط الذي يتعلمه الطفل
  حجم القصة مناسب ليستطيع حمله الطفل.أن يكون 

 من حي  الشكل الداخلي للقصة: -
  حداثها، وواضحة .أتم تصميم صور ورسوم لكل قصة معبرة عن 
 براز شخصيات القصة بتفاصيل محددة، وجذابة. إ 
 القصة، وواقعية، على ألا تبهت مع الاستعمال، وأن تكون ثابتة  زاهية في استخدام ألوان

 القصة.   لمس إمساك أولا تلصق في يد الطفل والمعلمة في حالة 
  المعروض على  والمحتوى القصة، بموضوع ةعلًقالصور والرسوم المستخدمة لها

 .الأطفال
  أن تكون الصور والرسوم المستخدمة لها حجم مناسب بالنسبة للطفل؛ ليسهل عليه

 متابعتها والنظر إليها.
  الطفل،لخصائص  ة مناسبيجب أن تكون الصور والرسوم المستخدمة في كل قصة 

 وخبراته. ،وعمره
  ية.تتلًءم الصور والرسوم المستخدمة في القصص مع البيئة المصر 
 الذي يعيش فيه الطفل لواقعا أن تمثل الصور والرسوم. 
  تنظم الصور أو الرسوم الفكرة التي تدور حولها القصة من خلًل التركيز على عرض أن

مهمة) تقليل التقليل عرض العناصر غير و العناصر الرئيسة )شخصيات الصورة(، 
 همها.تفاصيل خلفية الصورة( ؛ ليسهل على الطفل قراءة الصورة، وف

المقدمة  ها، وبعدواثناءها، سرد القصة يجب على المعلمة الالتزام ببعض التوجيهات قبل .د
 :  لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، وفيما يلي سوف يتم عرضها

 يجب أن تراعي المعلمة قبل سرد القصة على الأطفال ما يأتي: -
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  القصة جيد ا، والتأكد من توافر الإضاءة، إعداد المعلمة للمكان الذي سوف يتم فيه سرد
( 4والتهوية    الصحية، وأن يتوافر به منضدة على شكل نصف دائرة، ويوضع حولها )

 كراسي.
  طفال رؤية المعلمة بشكل واضح في حالة وقوفها أو ليتسنى للأتجهيز المعلمة للمكان

 جلوسها أثناء سردها للقصة على الأطفال.
 وأدوات  وسائل، أو القصة وتوفيرها، من صور، ورسوم، لعرض بةالمناس تحديد الوسائل

 القصة. سرد نظافة أثناء
 رؤية الأطفال للقصة المعروضة أمامهم، وسهولة رؤية أدوات النظافة التي  توفير سهولة

: مثل سوف تستخدمها المعلمة أثناء عرض أحداث كل قصة من قصص البرنامج ،
 ت النظافة.ة شعر...وغيرها من أدواامشط، فرش

  إعداد المعلمة لطبيعة كل شخصية بالقصة من نبرات الصوت، والحركة، والأدوات التي
 تحتاجها كل شخصية من شخصيات القصة لتنمية الوعي الصحي للأطفال.

 مرة قبل سرد القصة على الأطفال، وتدرب  من أكثر القصة تقرأ أن المعلمة على يجب
 لتصبح متمكنة في عرضها على الأطفال بطريقةنفسها على سردها أكثر من مرة، 

 مشوقة وجذابة.
 يجب أن تراعي المعلمة أثناء سرد القصة على الأطفال ما يأتي: -

 طفال الأبينها وبين كل طفل من  الدائم والمباشر البصري حرص المعلمة على التواصل
 .بالجلسة

 متابعة أحداث القصة، أو القصة حتى لا يستطيع الأطفال  سرد أثناء أن لا تسرع المعلمة
 .حتي لا يشعر الأطفال بالملل ئتبط
  .أن تسرد المعلمة القصة بطريقة فكاهية وممتعة ؛ لجذب انتباه الأطفال لأحداثها 
 ويمكنها تحقيق ذلك من  وتثير انتباه الأطفال للًستماع لها، يجب أن تمهد المعلمة للقصة

 الشخصية عن بالتحدث أو ،للقصة الرئيسة العامة الفكرة حول الأطفال مع تحدثها خلًل
 .للقصة الأساسية

  على المعلمة أن توظف تعبيرات وجهها، وحركات يدها، وحركات جسمها، والجلوس
 . القصة سرد والوقوف، ونبرات صوتها أثناء

 الموقف وأحداث القصة، على المعلمة أثناء سرد القصة التنوع في نبرات الصوت حسب 
 صوتية خاصة بكل شخصية من الشخصيات الموجودة في القصة. كما عليها عمل نبرة

 سلوك الصحي الحركات المعبرة عن لتطلب المعلمة من الأطفال تقليدها أثناء أدائها ل
 شخصيات بالقصة، مثل )تمشيط الشعر(. اللأداء بعض 
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   ويسمعه جميع اومعبر   اتحرص المعلمة على أن يكون صوتها أثناء سرد القصة واضح ،
 الأطفال في الجلسة.

  سرد  أثناء خاصة بالسلوكيات الصحية، واستخدامهاالدوات والوسائل الأتوفر المعلمة
القصة على الأطفال بالتزامن مع أداء شخصيات القصة في أحداثها، كمحاكاة 

 .لشخصيات القصة
 استخدام  وأ ،ضوضاءوجود ك أسباب التشتت المعلمة أثناء سرد القصة تجنبيجب أن ت

 .بموضوع القصة غير مرتبطة ، أو وسائل، أو أدواتصور
 من خلًل تقليد حركات الشخصيات  ،والنشاط للطفل أثناء سرد القصة الحركة توفير

 القصة في أداء السلوك الصحي.
 يجب أن تراعي المعلمة بعد سرد القصة على الأطفال، ما يأتي: -

  لعرض الدروس  ؛الأطفال بعد سرد القصة معمناقشة الالحوار و بالمعلمة  قياملابد من
التي تدور حولها القصة، ولهذه المناقشات دور  المهمةفكار الأو  المستفادة من القصة،

 ينعكس عليه فيمما  ؛كبير لهؤلاء الأطفال؛ لإتاحة  الفرصة للطفل للتعبير عن نفسه
 .زيادة تقديره لذاته، وثقته في نفسه، وخروجه من عزلته وخجله 

 رشاد  ضرورة نحو  موتوجيهالأطفال توظيف المعلمة أحداث القصة لتقديم النصح، وا 
 ممارسة السلوك الصحي. 

 مع الأطفال. ومضمونها ،وأهدافها ،تحليل عناصر القصة  
 حركات  محاكاةمع  أحداث القصة سرد يعيد تطلب المعلمة من كل طفل من الأطفال أن

 .السلوك الصحي
  ؛ مما يساعد الطفل أخرى ةنهايخر للقصة، و آعنوان وضع تطلب المعلمة من كل طفل

 على تنمية المهارات اللغوية.
  وتبادل أدوار الشخصيات الموجودة في تمثيل أحداث القصةتطلب المعلمة من الأطفال ،

  القصة.
  التي أعجبته في  الأحداثتطلب المعلمة من كل طفل من الأطفال ذكر المواقف أو

 القصة.
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الإنتاج: إنتاج مصادر التعلم المقدمة للمجموعة التجريبية التي درست من خلال  مرحلة -2-3
 من خلال: القصصيبرنامج ال

سكتشات من بطاقات الفوتوهول، أو اعلى شكل إنتاج القصص المقدمة في البرنامج  -
سكتشات من بطاقات كانسون، على شكل دفتر قلًب؛ حتى تكون قوية ومتينة لاستخدام ا

 .طفال لها أكثر من مرةالمعلمة والأ
 رسم الصور والرسوم المستخدمة في القصص بألوان زاهية ، وواقعية ، وثابتة.  -
 لكل طفل من أطفال المجموعة التجريبية:  الآتيةتوفير الأدوات  -

ة للشعر، ومعجون أسنان وفرش أسنان، مبرد أظافر خشب، فوطة، مرايات صغيرة، امشط وفرش
 ، صابون صلب، وصابون سائل ، شامبو للشعر، مناديل ورق.بلًستيك طبق وملعقة وشوكة

للتطبيق على أطفال الروضة  القصصي برنامجال صلًحية للتحقق من: التجريبالتحكيم و  مرحلة -2-4
 ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، وقد تم من خلًل عدة خطوات، وهي :

 المتخصصين للاستفادة من خبراتهم المحكمين والخبراء من عدد على البرنامج عرض -2-4-1
 :الآتيةفي البرنامج، وتخصصاتهم في المجالات 

 برامج الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة.  -
 الأطفال ذوي الإعاقة العقلية. برامج -
 برامج رياض الأطفال. -
 ن في كتابة قصص للأطفال.و متخصص -
وممرضات في مراكز أطباء أطفال، و الخدمات الصحية للأطفال ذوي الإعاقة العقلية،  -

 الصحة المتخصصة في التعامل مع الأطفال.
 والموجهات في مجال الإعاقة العقلية. المعلمات -

 بداء رأيه فيما يأتي:استمارة استطلًع رأي لكل محكم لإب امرفق  عليهم، من خلًل عرض البرنامج 
 .مدى ملًئمة البرنامج للهدف المصمم من أجله 
  الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة.مدى ملًئمة البرنامج لأطفال 
 حذف.الل البرنامج بالإضافة أو يتعد 

 :يأتيوقد تم الاستفادة من تحكيم البرنامج من الخبراء والمحكمين، فيما 
   اأن يكون زمن الجلسة مرن . 
 الوجه ، غسل الشعر، تمشيط)  ومنها لهم، المناسبة الشخصية النظافة بمهارات البرنامج يبدأ 

 (  .الأسنان غسل ، غسل اليد،(الأظافرالأظفار ) تقليم
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 تقانه طفل كل اكتساب من التأكد يجب للأطفال، جديدة قصة  تقديم قبل لجميع المعارف   وا 
 .التي قدمت له القصة في الصحية والسلوكيات

   .ضرورة توفير وقت للمناقشة مع الأطفال لمناقشة الدروس المستفادة بعد الانتهاء من كل قصة 
  اختصار أسماء بعد قصص البرنامج مثل قصة )حفلة عيد الميلًد(، ويتم اختصار اسمها لقصة

قصة )الذهاب إلى اسم سم قصة )البطل المشهور( إلى )البطل(، واختصار ا) الحفلة(، واختصار 
 الحديقة( إلى )الحديقة( ؛ ليسهل على الأطفال حفظ أسماء القصص، وترديدها بسهوله ويسر.

استطلاعية من أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية  عينة على البرنامج تجريب -2-4-2 
 البسيطة: 

أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، بلغ عددهم  جرب البرنامج على عينة استطلًعية من
 .طفلً( 12)

من أخذ آراء الخبراء والمتخصصين والمحكمين في البرنامج، وتجريب البرنامج على  تم الاستفادةوقد 
 العينة الاستطلًعية بما يأتي:

  عليهم سوف يتم تطبيق البرنامج الذينطفال الأضرورة عمل مقابلة لأسرة كل طفل من ،
جهم الشديد للتعارف، والتحدث معهم عن أهمية تنمية الوعي الصحي لهؤلاء الأطفال، ومدي احتيا

، والتواصل عليهملبرامج التربية الصحية في مرحلة الروضة وعلى مدار حياتهم، وعرض البرنامج 
 معهم باستمرار.

  يجب توفير أدوات نظافة خاصة بكل طفل، وبكل قصة مقدمة، لتوظيفها أثناء أحداث القصة؛
قدمة له في البرنامج، حبب الأطفال في تقليد السلوكيات الصحية الموجودة في القصص الميمما 
 ساعد على إتقان الطفل لممارسة السلوك الصحي وميله لأدائه. يكما 

   ضرورة توفير معززات مادية ومعنوية للأطفال، على أن يقدم نفس المعزز لكل طفل من أطفال
 ه. ئالجلسة الواحدة؛ حتي لا يشعر الطفل بالغيرة من زملً

  قصة  -قصة مائدة الطعام –، وهي)قصة الحفلة تيةالآيجب أن يقدم البرنامج بترتيب القصص
 قصة الحديقة(.  -قصة الأسنان الحلوة -البطل

 ( أطفال ثابتين دائما، ليسهل على المعلمة 3يقدم البرنامج من خلًل جلسات جماعية مكونة من )
ملًحظة أدائهم في السلوك الصحي، وتعرف المعلمة أطفال الجلسة على بعض في الجلسات 

، ثم بعد ذلك ترحب بهم بأسمائهم وتطلب همكل مرة حتى يسهل عليهم التعاون مع بعض الأولى
  .بعضهمب اويرحبو  امنهم أن يسلمو 



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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   20( دقيقة تقريب ا، على أن يتخلل كل )130إلى  100ويتراوح بين ) اأن يكون زمن الجلسة مرن 
يب ا، على أن تسير الجلسة ( دقائق تقر 10إلى 5( دقيقة تقريب ا فترة راحة تتراوح بين) 30إلى 
 :تيكالآ

 (10 دقائق تقريب ا ترحيب بالأطفال، وتعرفهم علي بعض في الجلسة الأولى، ويتم )
فيها من الجلسة الثانية مراجعة سريعة للسلوكيات الصحية التي عرضت على 
الأطفال في الجلسات السابقة، وتمهيد للقصة التي سوف تعرض عليهم في الجلسة 

 الحالية. 
 (20 دقيقة تقريب ا قص القصة على الأطفال، مع )لسلوك حركات االمعلمة  تنفيذ

حركات لوتقليد  محاكاةالصحي الموجود في أحداث القصة، وطلب من الأطفال 
السلوك الصحي المقدم من خلًل أحداث القصة، بالاستعانة بالأدوات النظافة 

 الخاصة بأحداث القصة لكل طفل.
  ( دقائق تقريب ا راحة يسمح خلًلها للأطفال 10إلى  5من )تلبية احتياجاتهم من ب

 طعام أو ذهاب إلى الحمام.تناول الشرب أو 
  (15( دقيقة تقريب ا مقسمة إلى )أطفال من مجموعة 3( دقائق لكل طفل من )5 )

ة الجلسة الواحدة، يجلس بجوار المعلمة ويحكي فيها الطفل أحداث القصة بمساعد
 المعلمة.

  (5  دقائق تقريب ا راحة يسمح بها للأ10إلى )ل بالمثل كالفترة السابقة لتلبية اطف
 احتياجاتهم.

 (30( دقيقة تقريب ا يمثل أطفال الجلسة الواحدة وعددهم )أطفال أحداث القصة 3 )
دوار الأ( دقائق تقريب ا، ويتبادل فيها الأطفال 10خلًلها ثلًث مرات كل مرة )

 بالقصة. الموجودة
 (5  دقائق راحة يسمح بها للأ10إلى )ل بالمثل كالفترة السابقة لتلبية اطف

 احتياجاتهم.
 (10 دقائق تقريب ا مناقشة أخيرة مع الأطفال )الدروس المستفادة من القصة،  عن

 والسماح لكل طفل بالحديث.
 تقليد كل سلوك صحي من السلوكيات التي  هيجب أن تطلب المعلمة من كل طفل على حد

 تحتويها أحداث كل قصة، ليسهل عليها ملًحظة ومراقبة كل طفل أثناء أداء كل سلوك.
 تطلب المعلمة من أطفال الجلسة تقليد هبعد التأكد من أداء السلوك الصحي لكل طفل على حد ،

السلوك الصحي ويحفزه السلوك الصحي مع بعضهم، ول وحظ أن ذلك يشجع الأطفال على أداء 
 من المتعة والألفة بين الأطفال.  الديهم، كما يضيف جو  



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 يجب تهيئة مكان عرض القصص المقدمة لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، ويتم 
 بما يأتي: ذلك

  اختيار مكان بعيد عن المشتتات السمعية كالضوضاء، ولا يوجد به المشتتات
 لحائط داخل غرفة النشاط.البصرية كلوحات على ا

 . تهيئة المكان المقدم به القصة للأطفال، من توفير إضاءة وتهوية صحية 
 ؛ ليسهل مركزها تكون فيوالمعلمة  ،نصف دائرة توفير جلوس الأطفال على شكل

 رؤية القصة بوضوح. على كما يساعد ذلك الأطفال عليها متابعة كل الأطفال،

كى فيه القصص لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة من حتتم تهيئة المكان الذي سوف 
غرف النشاط ( هادئة بعيد عن جميع المشتتات من أصوات، والضوضاء  ىحدإخلًل اختيار مكان) 

 ووضع بها منضدة على شكل نص دائرة صغيرة وأربع كراسي صغيرة.
  طلب الفي بداية سرد كل قصة يجب التزامن بين عرض صورة السلوك الصحي وأداء المعلمة، ثم

من كل طفل تقليد أداء المعلمة) مع توجيه المعلمة اللفظي، وتوجيهها البدني لمساعدتها كل طفل 
 للسلوك الذي تسرده المعلمة في هفي أداء السلوك الصحي إذا لزم الأمر(، ثم أداء الطفل بمفرد

 القصة ) بدون توجيه من المعلمة(.
 ه بزملًئه.  ئ، ولا يجب مقارنة أداهيجب مقارنة أداء الطفل بنفس 

آراء المحكمين والخبراء، ومن التجريب على العينة الاستطلًعية لأطفال  في ضوء الاستفادة من
النهائية قابلً   تهأصبح البرنامج في صور و البرنامج،  الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، تم تعديل

قصة مائدة   –( قصص، وهي على الترتيب)قصة الحفلة 5ويتكون من ) ،الدراسة عينة على للتطبيق
 قصة الحديقة(. - قصة الأسنان الحلوة- قصة البطل  - الطعام
تم  ،لتنمية الوعي الصحي لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة القصصي برنامجال بإعداد 

  :للدراسة، وهو الفرعي الثال  السؤال عن الإجابة
  أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة؟دى لتنمية الوعي الصحي ل القصصيبرنامج الما 

 :التطبيق مرحلة -2-5
أطفال  ممن تنطبق عليهم جميع شروط اختيار العينة من طفلً( 24)الدراسة  عينة بلغ عدد أطفال

من روضات التربية الفكرية بروضات )الرمل  الثاني المستوى في البسيطة الروضة ذوي الإعاقة العقلية
المجموعة التجريبية  أحدهما :مجموعتين وتم تقسيمهم على ،الإسكندرية الميري، وأحمد شوقي( بمحافظة

 .طفلً( 12)الضابطة عددها  المجموعة الثانية ( طفلً ، والمجموعة12)عددها 



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
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في الفصل الدراسي الأول من العام  ،التجريبية على أطفال المجموعة القصصي برنامجالتم تطبيق 
م  10/2017/ 15أسابيع في الفترة من  ةعشر  البرنامج تطبيق م، واستغرقت مدة2018/ 2017الدراسي 

أطفال،  ةكل جلسة تقدم لمجموعة مكونة من ثلًث، م، بواقع أربع جلسات في الأسبوع12/2017/ 21إلى 
 ( الآتي:3وفق ا للجدول ) ،وط بق البرنامج على المجموعة التجريبية

 لتنمية الوعي الصحي القصصي برنامج ال( يوضح مدة تطبيق 3جدول )
  الإعاقة العقليةلأطفال الروضة ذوي 

 عدد الجلسات القصة الأسبوع
 

أربع جلسات في الأسبوع كل جلسة تقدم لمجموعة  الحفلة الأول
 أطفال ةمن ثلًثمكونة 

أربع جلسات في الأسبوع كل جلسة تقدم لمجموعة  الحفلة الثاني
 أطفال ةمكونة من ثلًث

أربع جلسات في الأسبوع كل جلسة تقدم لمجموعة  مائدة الطعام الثالث
 أطفال ةمكونة من ثلًث

أربع جلسات في الأسبوع كل جلسة تقدم لمجموعة  مائدة الطعام الرابع
 أطفال ةمكونة من ثلًث

أربع جلسات في الأسبوع كل جلسة تقدم لمجموعة  البطل الخامس
 أطفال ةمكونة من ثلًث

أربع جلسات في الأسبوع كل جلسة تقدم لمجموعة  البطل السادس
 أطفال ةمكونة من ثلًث

أربع جلسات في الأسبوع كل جلسة تقدم لمجموعة  الأسنان الحلوة السابع
 أطفال ةمكونة من ثلًث

أربع جلسات في الأسبوع كل جلسة تقدم لمجموعة  الأسنان الحلوة الثامن
 أطفال ةمكونة من ثلًث

أربع جلسات في الأسبوع كل جلسة تقدم لمجموعة  الحديقة التاسع
 أطفال ةمكونة من ثلًث

أربع جلسات في الأسبوع كل جلسة تقدم لمجموعة  الحديقة العاشر
 أطفال ةمكونة من ثلًث

 أطفال المجموعة التجريبية. على الذي طبق  القصصيبرنامج ال( توزيع 3ويتضح من جدول رقم )
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 التطبيق البعدي والتتبعي: مرحلة التقويم ويقصد بها  -2-6
دى مقياس الوعي الصحي ل على أطفال المجموعة التجريبية، ط بق القصصيبرنامج البعد تطبيق 

تم و ،  م28/12/2017م إلى 24/12/2017البسيطة في الفترة من  أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية
 فاعلية ؛ لقياسم8/2/2018م إلى 4/2/2018في الفترة من تقويم تتبعي ك مرة أخرىمقياس التطبيق 

 .لتنمية الوعي الصحي لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة القصصي برنامجال
 الدراسة هي:الأدوات المستخدمة في هذه : ثالثاً 

 ذوي لاختيار الأطفال، و(2011) فرج صفوت ترجمة الخامسة الصورة بينيه ستانفورد اختبار .1
 تم وقد درجة، 70 إلى 50من ذكائهم نسبة على أن يتراوحو  البسيطة، العقلية الإعاقة

 وأحمد الميري الرمل بمدرستي الفكرية التربية بمدارس النفسيين بالأخصائيين الاستعانة
 .طفل كل الذكاء درجة تحديد في الصحي بالتأمين النفسيين والأخصائيين شوقي،

تم ، وقد (2000،خليل)محمد  والثقافي للأسرة والاقتصادي الاجتماعي المستوى مقياس .2
عينة  متوسط لجميع الأسرالتحديد المستوى الاجتماعي والاقتصادي والثقافي لمه ااستخد

 . عينة الدراسة في ذلكأطفال للتأكد من تكافؤ الأسر الدراسة 

 أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة )إعداد الباحثة(. دى مقياس الوعي الصحي ل .3
 )إعداد الباحثة(.قصصي البرنامج ال .4
أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية دى عرض خطوات إعداد مقياس الوعي الصحي ل يأتيوفيما 

 :البسيطة، وهي

 :من المقياسالهدف تحديد  -3-1

 . لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة تحديد مستوى الوعي الصحيهدف المقياس إلى ي 
 : إعداد الصورة الأولية للمقياس -3-2

 :الآتيةاتبعت الإجراءات ية، للتوصل إلى صياغة عبارات المقياس في صورته الأول

بالوعي الصحي لأطفال الروضة، متعلقة ال والدراسات والبحوث السابقةمراجعة بعض الأدبيات  -
 .والأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة

ملًحظة سلوكيات أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة الصحية في المواقف الحياتية  -
 المختلفة.

لقاءات متعددة مع خبراء في مجال التربية الخاصة، ومجال التربية الصحية، ومناهج وبرامج الطفولة،  -
 مات لهؤلاء الأطفال، وموجهين لهذه المرحلة، وأولياء أمور .       ومعل



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
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طفال ذوي لأواختبارات الوعي الصحي المقدمة لأطفال الروضة، ول الاطلًع على عدد من مقاييس -
 الاحتياجات الخاصة، ومنها ما يأتي:

  ،(.  2004استمارة معلومات الطفل للسلوك الغذائي الصحي )رضا الجمال 
  (.2007الوعي المصور للسلوكيات الصحية للتلًميذ المعاقين سمعي ا)منى طرابية، مقياس 
  ، (.2008اختبار الوعي الصحي لطفل ما قبل المدرسة )إكرام الجندي 
  ، بطاقة ملًحظة السلوكيات المرتبطة بالوعي الصحي لطفل ما قبل المدرسة )إكرام الجندي

2008.) 
  (.2010لطفل الروضة )صفاء محمد، اختبار المفاهيم الصحية المصور 
  ،(.2014مقياس السلوك الصحي المصور لطفل الروضة )منى السيد 
  (.2017،آخرونمقياس الوعي الصحي للمعاقين حركي ا )بن زيدان حسين و 

في ضوء قائمة المعارف والاتجاهات والسلوك الصحي التي يحتاجها أطفال الروضة ذوي الإعاقة  -
 تم الحصول عليها.العقلية البسيطة التي 

من  اوقد روعي عند صياغة عبارات المقياس عدد  في ضوء ما سبق تم صياغة عبارات المقياس، 
 :     أتينوجزها فيما يو  ،المعايير

  وتدور حول فكرة واحدة. ،قصيرةكل عبارة أن تكون 
 .أن تكون محددة، وواضحة 
 .أن تحدد السلوك المطلوب بوضوح؛ مما يسهل قياسه 
  استخدام الكلمات الغامضة أو غير المألوفةتجنب . 
 .البعد عن العبارة التي يمكن تفسيرها بأكثر من طريقة 

الإعاقة العقلية  يلولي أمر طفل الروضة ذاشتمل المقياس في صورته الأولية على تعليمات توضح 
كل عبارة ثلًث  ووضع أمام، الهدف من المقياس، ووصف مكوناته، وطريقة الاستجابة لعباراته البسيطة

 يختار منها ولي أمر الطفل استجابته وفق ا لما يأتي:، استجابات

 . )دائم ا(على طفلك ضع علًمة تحت  تنطبق تمام اإذا كانت العبارة  -
 . )أحيان ا(على طفلك ضع علًمة تحت  تنطبق أحيان اإذا كانت العبارة  -
 .  )مطلق ا(على طفلك ضع علًمة تحت  لا تنطبقإذا كانت العبارة  -
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 مطلقًا أحيانًا دائمًا العبارة
   ✓ على طفلك ضع علًمة تحت تنطبق تمامًا إذا كانت العبارة
  ✓  على طفلك ضع علًمة تحت تنطبق أحيانًا إذا كانت العبارة
 ✓   على طفلك ضع علًمة تحت لا تنطبق إذا كانت العبارة

 ( عبارة، وهي:76أبعاد) ةثلًث منالمقياس في صورته الأولية  تكونوقد 

 ( عبارة.28البعد الأول : النظافة الشخصية ، ويتكون من) -

 ( عبارة.23البعد الثاني: التغذية السليمة، ويتكون من ) -

 (عبارة.25البعد الثالث: الوقاية من الأمراض والمخاطر، ويتكون من ) -

المقياس من قبل أحد الوالدين، من  للًستجابة به، ويجاب على اخاص   اويوفر لكل ولي أمر مقياس    
 .، ويحدد مدي انطباقها على طفلههخلًل قراءة كل عبارة من عبارات المقياس على حد

 عبارات من عبارة كل على للًستجابة اختيارات ثلًثة : وضعتمقياس تصحيحوضع نظام  -3-3
 :الآتي( 4، كما في جدول )وهي دائم ا، أم احيان ا، أم مطلق ا ،المقياس

 مقياس الالاستجابة لعبارات  توزيع الدرجات( : 4جدول )

 مطلقًا حيانًاأ دائمًا العبارات

 صفر 1 2 عبارة 

  تم من خلًل ما يأتي:  للتحقق من صدق محتوى المقياس مقياس:الالتحقق من صدق  -3-4

في صورته الأولية على عدد من المحكمين  المقياس ع رض: صدق المحكمين -3-4-1
برامج التربية الخاصة، ورياض الأطفال، وصحة والمناهج و  ،المتخصصين في مجال التربية الخاصة

 الأطفال، للتأكد مما يأتي:

 .مدى وضوح الصياغة اللغوية لكل عبارة، وصحتها 
 .مدى مناسبة كل عبارة للهدف منها 
 .مدى صلًحية أبعاد المقياس 
  صلًحية العبارات لكل بعد من أبعاد المقياس.مدى 
 .مدى صلًحية كل بعد من أبعاد المقياس 
 .اقتراحات كل محكم )إضافة أو حذف( عبارات 

 يمكن تلخيصها فيما يلي: ،وقد أبدى المحكمون مجموعة من الملًحظات  



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
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 .حذف عبارتين لتكرارهما في عبارات أخرى  -
 .اتكون أكثر وضوح  إعادة صياغتها لب تعديل بعض العبارات -
 .ترتيب عبارات المقياس بطريقة عشوائية  -
 على ولي أمر الطفل قبل الاستجابة.تعليمات المقياس  عرضأن يتم  -

فأكثر، وأ لغيت  %90كما تم الاحتفاظ بالعبارات التي كانت فيها نسبة اتفاق المحكمين عليها   
وبمراعاة الملًحظات التي أوصى بها المحكمون  ،%90عبارات التي حصلت على نسبة اتفاق أقل من ال

 .افي النواحي التي أشاروا إليها، أصبح المقياس صادق  

تم التحقق من الصدق الداخلي للًختبار من خلًل تطبيقه على عينة  الصدق الداخلي: -3-4-2
ولي أمر، ثم  (30) معدده استطلًعية من أولياء أمور أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة بلغ

حيث تراوحت معاملًت  ؛إجاد  معامل الارتباط بين درجة كل عبارة من العبارات ودرجة البعد الخاص بها
ة والدرجة الكلية للمقياس ثلًث(، ومعامل الارتباط بين درجة الأبعاد ال0،92إلى 0،73الارتباط بين      )
تماسك الداخلي لمفردات المقياس (، ويوضح ذلك سلًمة ال0،89 -0،84 -0،86هي على التوالي)

 وأبعاده؛ مما يشير إلى أن هناك اتساق ا بين جميع أبعاد المقياس.
مقياس، ط بق على عينة المحكمين لل: بعد التحقق من صدق حساب ثبات المقياس -3-5

، ولي أمر( 30) معدده من أولياء أمور الأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة بلغاستطلًعية 
سِبَ ثبات ، حساب ثباتهل ( من ) Coronbach's Alpha مقياس باستخدام معادلة "ألفا كرونباخ"الح 

الثلًثة على  لمقياسلأبعاد ا، وقد بلغت قيم معاملًت الثبات (SPSS)خلًل حزمة البرامج الإحصائية 
 من الثبات.  عالية، ويعد ذلك مؤشر على أن المقياس على درجة ( 0،90-0،86-0،889) التوالي

( 30) معدده إعادة المقياس بتطبيق المقياس على عينة بلغ ثبات مقياس باستخدامكما تم حساب 
بعد مرور أسبوعين  نفسها من أولياء أمور الأطفال، ثم تم إعادة تطبيق المقياس مرة أخرى على العينة

سِبَ على التطبيق المقياس،  ( على 0،91-0،88 -0،90) بلغت مقياسلأبعاد الثبات معاملًت ال ت قيمح 
 . من الثبات عاليةدرجة ب يتمتععلى أن المقياس يدل ذلك و التوالي، 

في ضوء ما سبق، بعد التأكد من صدق المقياس وثباته : إعداد الصورة النهائية للمقياس -3-6
 ،( عبارة مرتبة بطريقة عشوائية67ويتكون من ) ،للتطبيق اأصبح المقياس في صورته النهائية صالح  

( درجة، وكلما ارتفعت الدرجة التي يحصل عليها الطفل على المقياس، 134والدرجة الكلية للمقياس هي )
الإعاقة العقلية، وكلما انخفضت الدرجة التي  ييدل ذلك على ارتفاع مستوى الوعي الصحي للطفل ذ

المقياس واشتمل دل ذلك على انخفاض مستوى الوعي الصحي لديه، يحصل عليها الطفل على المقياس، ي
 ما يأتي : على
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 ( عبارة.27النظافة الشخصية، ويتكون من) البعد الأول : -

 ( عبارة.20التغذية السليمة، ويتكون من ) البعد الثاني: -

 ( عبارة.20: الوقاية من الأمراض والمخاطر، ويتكون من )البعد الثال  -

 الدراسة وتفسيرها:نتائج 
بالنسبة للإجابة عن أسئلة الدراسة الفرعية )الأول والثاني والثال (، فقد تمت الإجابة عرنهم ضرمن 

 إجراءات الدراسة التي سبق الإشارة إليها.
 وهو :  الدراسة،من أسئلة  الفرعي الرابعللإجابة عن السؤال  

  لرردى أطفررال الروضررة ذوي الإعاقررة  ادهبأبعرر لتنميررة الرروعي الصررحي القصصرريبرنررامج المررا فاعليررة
 العقلية البسيطة؟  

 : الثاني والثالثو  الأولالدراسة ض و ر فتطلب الإجابة عن هذا السؤال التحقق من صحة 

أطفــال المجموعـــة بــين متوســطي درجــات   0.05يوجــد فــرق دال إحصــائي ا عنــد مســتوى : الأولالفرررض 
لــــدى أطفــــال  بأبعــــاده مقيــــاس الــــوعي الصــــحيلالتجريبيــــة فــــي التطبيقــــين القبلــــي والبعــــدي 

 الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة لصالح التطبيق البعدي.

الوعي ولاختبار صحة هذا الفرض ح سبت نسبة الكسب المعدلة لـ " بليك " للنمو في مقياس 
 : الآتيةلدى أطفال المجموعة التجريبية باستخدام المعادلة الصحي 
 

Blacke Modified Gain Ratio =                  +  
 

 .بأبعاده لمقياس الوعي الصحي= متوسط درجات الأطفال في التطبيق القبلي     Xحيث : 

Y               بأبعاده لمقياس الوعي الصحي البعدي= متوسط درجات الأطفال في التطبيق. 

P            النهاية العظمى التي يمكن الحصول عليها في المقياس القبلي أو البعدي ، ويعـد البرنـامج فعـالا = 
 .  1.2 ≥إذا كانت هذه النسبة 

كل بعد  الصحي الوعي( نسبة الكسب المعدلة لـ " بليك " للنمو في مقياس 5ويوضح جدول )
 : لدى أطفال المجموعة التجريبية على حدة وكل الأبعاد مجتمعة

Y -  x 

P -  x 

Y -  x 

P 



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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كل بعد على حدة وكل ل مقياس الوعي الصحي ( نسبة الكسب المعدلة لر " بليك " للنمو في 5جدول )
 لدى أطفال المجموعة التجريبيةالأبعاد مجتمعة 

 م
 مقياس الوعي الصحي

عدد 
 الأطفال

متوسط درجات الأطفال 
 في التطبيق القبلي

متوسط درجات الأطفال 
 في التطبيق البعدي

درجة النهاية 
 العظمى للاختبار

نسبة الكسب 
 المعدلة

  .بعد النظافة الشخصية 1
 
12 
 

16.25 46.17 54 1.35 

 1.31 40 34 12.67 بعد التغذية السليمة. 2

 1.28 40 32.42 10.83 بعد الوقاية من الأمراض والأخطار. 3

 1.32 134 112.58 39.75 مجتمعة(.الأبعاد الوعي الصحي )مقياس  4

حيث تزيد نسبة الكسب المعدلة في  الأول؛( إلى صحة الفرض 5النتائج كما يوضحها جدول )تشير 
 1.2لدى أطفال المجموعة التجريبية عن  كل بعد على حدة وكل الأبعاد مجتمعةلمقياس الوعي الصحي 

. 

 

 ( متوسط درجات الأطفال في التطبيقين القبلي والبعدي في مقياس الوعي الصحي1شكل )
 لدى أطفال المجموعة التجريبيةكل بعد على حدة  
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 (مجتمعةالأبعاد )مقياس الوعي الصحيل ( متوسط درجات الأطفال في التطبيقين القبلي والبعدي2شكل )

 لدى أطفال المجموعة التجريبية
 وفيما يلي تفسير لهذه النتائج : 

 النتائج الخاصة ببعد النظافة الشخصية:تفسير  -

 النظافة بعد في الصحي الوعي مقياس في للنمو"  بليك"  لـ المعدلة الكسب نسبة( 6) جدول يوضح
 : التجريبية المجموعة أطفال لدى الشخصية

 ( نسبة الكسب المعدلة لر " بليك " للنمو في مقياس الوعي الصحي6جدول )

 في بعد النظافة الشخصية لدى أطفال المجموعة التجريبية 

عدد 
 الأطفال

الأطفال في متوسط درجات 
 التطبيق القبلي

متوسط درجات الأطفال في 
 التطبيق البعدي

درجة النهاية 
 العظمى 

نسبة الكسب 
 المعدلة

12 16.25 46.17 54 1.35 

لدى أطفال المجموعة التجريبية  النظافة الشخصيةنسبة الكسب المعدلة في بعد  ( زيادة6ويوضح جدول )
 .1.2عن 

  درجات الأطفال في التطبيقين القبلي والبعدي في مقياس الوعي الصحيمتوسط ( 3يوضح الشكل ) و 
 . المجموعة التجريبية في بعد النظافة الشخصية لدى أطفال
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 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 ( متوسط درجات الأطفال في التطبيقين القبلي والبعدي في مقياس الوعي الصحي3شكل )

  المجموعة التجريبية في بعد النظافة الشخصية لدى أطفال 
 :بعد النظافة الشخصية للأسباب الأتيةفي  مقياس الوعي الصحيلوتعزو هذه النتيجة 

 قائمة المعارف والاتجاهات والسلوكيات ضوء البرنامج القصصي في محتوى تنظيم .1
ذوي الإعاقة العقلية البسيطة لتنمية وعيهم  الروضة أطفال يحتاج إليها الصحية التي

 . الصحي لنظافتهم الشخصية

البرنـــامج القصصـــي قـــد ســـاعد فـــي إكســـاب أطفـــال الروضـــة ذوي الإعاقـــة العقليـــة البســـيطة  .2
العديد من المعارف الخاصة بالنظافة الشخصية من خلًل بناء حوار القصص المقدمة لهـم 
عــــن أهميــــة النظافــــة الشخصــــية، وأدوات النظافــــة الشخصــــية، ووظيفــــة كــــل أداة مــــن أدوات 

ـــوفره  النظافـــة الشخصـــية، والمحافظـــة علـــى ـــى مـــا ت أدوات النظافـــة الشخصـــية، بالإضـــافة إل
 القصص من مناقشة الأطفال في الدروس المستفادة المقدمة لهم.

ـــــة البســـــيطة  .3 ـــــدى أطفـــــال الروضـــــة ذوي الإعاقـــــة العقلي ـــــامج القصصـــــي قـــــد كـــــون ل إن البرن
الاتجاهــات الإيجابيــة نحــو النظافــة الشخصــية مــن خــلًل حــب الأطفــال لأبطــال القصــص، 

الأبطـال علــى النظافـة الشخصـية، ممـا كــون لـدى الأطفـال اتجاهـات ايجابيــة  وحـرص جميـع
 نحو النظافة الشخيصة.

ــــة  .4 ــــة أداء وممارســــة ســــلوكيات النظاف ــــال الروضــــة ذوي الإعاقــــة العقلي ــــامج أطف أكســــب البرن
الشخصـية لتنميــة الــوعي الصــحي لــديهم، كنظافـة اليــد، وتقلــيم الأظفــار )الأظــافر(،  ونظافــة 

خـــلًل تقليـــد الأطفـــال لأداء ســـلوكيات النظافـــة الشخصـــية لأبطـــال القصـــص، الأســـنان، مـــن 
ومحاكاتهم لحركـات المعلمـة فـي أداء سـلوكيات الخاصـة بالنظافـة الشخصـية أثنـاء سـرد كـل 

 قصة.
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 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

 

171 

تـــوفير لكـــل طفـــل مـــن أطفـــال المجموعـــة التجريبيـــة أدوات النظافـــة الشخصـــية الخاصـــة بـــه،  .5
 يد أداء سلوكيات النظافة الشخصية لأبطالها. واستخدامها أثناء أحداث القصص في تقل

تــوفير معــززات ماديــة مــن أدوات النظافــة الشخصــية المســتخدمة فــي القصــص مثــل )المشــط  .6
وفرشـــاة للشـــعر، وفرشـــاة أســـنان، وصـــابونة صـــغيرة، ومبـــرد أظـــافر خشـــب، ومـــرآة صـــغيرة، 

يبيـــة، وفوطـــة صـــغيرة، ومناديـــل ورق(، وزعـــت علـــى كـــل طفـــل مـــن أطفـــال المجموعـــة التجر 
بالإضـــافة إلـــى المعـــززات المعنويـــة ) كالثنـــاء والمـــدح والتصـــفيق(؛ ممـــا ســـاعد علـــى تنميـــة 

 الوعي الصحي لدى الأطفال في بعد النظافة الشخصية. 

 تفسير النتائج الخاصة ببعد التغذية السليمة: -

الوعي الصحي في بعد ( نسبة الكسب المعدلة لـ " بليك " للنمو في مقياس 7يوضح جدول )
 لدى أطفال المجموعة التجريبية :لتغذية السليمة ا

( نسبة الكسب المعدلة لر " بليك " للنمو في مقياس الوعي الصحي في بعد التغذية السليمة  7جدول )
 لدى أطفال المجموعة التجريبية

عدد 
 الأطفال

متوسط درجات الأطفال في 
 التطبيق القبلي

متوسط درجات الأطفال في 
 التطبيق البعدي

درجة النهاية 
 العظمى للاختبار

نسبة الكسب 
 المعدلة

12 12.67 34 40 1.31 

لدى أطفال المجموعة  التغذية السليمةنسبة الكسب المعدلة في بعد الوقاية  ( زيادة7ويوضح جدول )
 مقياس في والبعدي القبلي التطبيقين في الأطفال درجات متوسط( 4) يوضح شكل، 1.2التجريبية عن 

 التجريبية. المجموعة أطفال لدى السليمة التغذية بعد الصحي في الوعي



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 ( متوسط درجات الأطفال في التطبيقين القبلي والبعدي في مقياس الوعي الصحي4شكل )

 في بعد التغذية السليمة لدى أطفال المجموعة التجريبية 

 :للأسباب الأتيةفي بعد التغذية السليمة مقياس الوعي الصحي لوتعزو هذه النتيجة 

 قائمة المعارف والاتجاهات والسلوكيات ضوء البرنامج القصصي في محتوى تنظيم .1
ذوي الإعاقة العقلية البسيطة لتنمية الوعي  الروضة أطفال يحتاج إليها الصحية التي

 . الصحي لديهم في بعد التغذية السليمة

مقدمــــة فــــي إكســــاب ســـاعد البرنــــامج القصصــــي مـــن خــــلًل الــــدروس المســــتفادة للقصـــص ال .2
المعــــارف والمعلومــــات الخاصــــة بأهميــــة التغذيــــة الســــليمة، وفوائــــدها علــــى جســــم الإنســــان 

 وصحته.

كون البرنامج القصصي الاتجاهات الإيجابية لتناول الأغذيـة الصـحية السـليمة المفيـدة مـن   .3
ـــا الأطعمـــة المفيـــدة وشـــرب  خـــلًل تقليـــد الأطفـــال لأبطـــال القصـــص التـــي كانـــت تتنـــاول دائم 

 العصائر الطازجة، فتكون لديهم اتجاهات ايجابية نحو التغذية السليمة.

أكســب البرنــامج القصصــي أطفــال الروضــة ذوي الإعاقــة العقليــة ســلوكيات التغذيــة الصــحية  .4
السليمة وآداب الطعام لتنمية الوعي الصـحي لـديهم، كتنـاول الفاكهـة والخضـروات الطازجـة، 

جــة المفيــدة، والبعــد عــن تنــاول الحلويــات والمعلبــات وشــرب المــاء النظيــف والعصــائر الطاز 
ــه بتناولهــا، وتــم ذلــك  والأطعمــة ذات الألــوان الصــناعية، والالتــزام بكميــة الطعــام المســموح ل

 بتقليد الأطفال لأبطال القصة ومحاكاتهم في تناول الأطعمة الصحية.

أبطـال القصـص،  وفر البرنامج القصصي معززات ماديـة مـن أدوات المائـدة التـي اسـتخدمها .5
مثــل )معلقــة وشــوكة وطبــق بلًســتيك(، و) فاكهــة وخضــروات طازجــة، ومنهــا تفــاح، ومــوز، 
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 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
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وخيــار، وعصــائر طازجــة، وأطبــاق ســلطة  طازجــة (، وزعــت علــى جميــع أطفــال المجموعــة 
 التجريبية، بالإضافة إلى المعززات المعنوية ) كالثناء والمدح والتصفيق(. 

 الوقاية من الأمراض والأخطار: تفسير النتائج الخاصة ببعد -

الوعي الصحي في بعد ( نسبة الكسب المعدلة لـ " بليك " للنمو في مقياس 8يوضح جدول )
 لدى أطفال المجموعة التجريبية :الوقاية من الأمراض والأخطار 

( نسبة الكسب المعدلة لر " بليك " للنمو في مقياس الوعي الصحي في بعد الوقاية من 8جدول )
 الأمراض والأخطار لدى أطفال المجموعة التجريبية

عدد 
 الأطفال

متوسط درجات الأطفال في 
 التطبيق القبلي

متوسط درجات الأطفال في 
 التطبيق البعدي

درجة النهاية 
 العظمى للاختبار

نسبة الكسب 
 المعدلة

12 10.83 32.42 40 1.28 

نسبة الكسب المعدلة في بعد الوقاية من الأمراض والأخطار لدى أطفال  ( زيادة8ويوضح جدول )
 .1.2المجموعة التجريبية عن 

  ( متوســط درجــات الأطفــال فــي التطبيقــين القبلــي والبعــدي فــي مقيــاس الــوعي الصــحي5شــكل )يوضــح 
 .في بعد الوقاية من الأمراض والأخطار لدى أطفال المجموعة التجريبي

 

 
 درجات الأطفال في التطبيقين القبلي والبعدي في مقياس الوعي الصحي( متوسط 5شكل )

 لدى أطفال المجموعة التجريبية في بعد الوقاية من الأمراض والأخطار 
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 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 :في بعد الوقاية من الأمراض والأخطار للأسباب الأتيةمقياس الوعي الصحي لوتعزو هذه النتيجة 

 المعارف والاتجاهات والسلوكيات قائمة ضوء البرنامج القصصي في محتوى تنظيم .1
ذوي الإعاقة العقلية البسيطة لتنمية الوعي الصحي  الروضة أطفال يحتاجها الصحية التي

 . لديهم، والتي تم تحديدها في قائمة الوعي الصحي لبعد الوقاية من الأمراض والأخطار

وكيات ســـــاعد البرنـــــامج القصصـــــي فـــــي إكســـــاب المعـــــارف والمعلومـــــات والاتجاهـــــات والســـــل .2
 الصحية الخاصة بطرق الوقاية من الأمراض والأخطار.

مـن خـلًل  للوقايـة مـن الأمـراض والأخطـار،كون البرنامج القصصي الاتجاهـات الإيجابيـة   .3
تقليــد  أبطـــال القصـــص فـــي حمايــة أنفســـهم مـــن الأمـــراض والأخطــار التـــي قـــد يتعـــرض لهـــا 

 أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة.

نــــامج القصصــــي أطفــــال الروضــــة ذوي الإعاقــــة العقليــــة ســــلوكيات الوقايــــة مــــن أكســــب البر  .4
الأمـــراض والمخـــاطر، بتقليـــد الأطفـــال لأبطـــال القصـــص ومحاكـــاتهم فـــي عـــدم تبـــادل أدوات 
النظافـــة الشخصـــية مـــع الآخـــرين، عـــدم التعـــرض للشـــمس لفتـــرات طويلـــة بخاصـــة فـــي فتـــرة 

عـدم تنـاول الطعـام مـن الباعـة الجــائلين،  الظهيـرة، اسـتخدام المنـديل أثنـاء السـعال والعطـس،
عــدم تنــاول دواء بــدون إرشــاد مــن الطبيــب وتصــريح مــن الكبــار ومــوافقتهم، عــدم اللعــب مــع 
الحيوانات والطيـور المشـردة، لا يلعـب بـالآلات الحـادة كالسـكاكين، لا يتجـول وينتقـل بمفـرده 

بالأمــاكن المخصصــة لهــا، فــي الطــرق والشــوارع، يحــافظ علــى نظافــة المكــان بإلقــاء القمامــة 
 يبتعد عن من عندهم أمراض معدية، يحافظ على الماء والطعام من التلوث.

تـــوفير معـــززات ماديـــة مـــن أدوات النظافـــة والمائـــدة، وفواكـــه وخضـــروات طازجـــة، ومناديـــل،  .5
 بالإضافة إلى المعززات المعنوية ) كالثناء والمدح والتصفيق(.   

مـــع فاعليـــة القصـــص هـــذه النتـــائج مـــع نتـــائج العديـــد مـــن الدراســـات التـــي أكـــدت علـــى جميـــع اتفقـــت قـــد و  
 2005)  علينجلًء دراسة ، و (2004دراسة ثقة العبادي )و (، 2000آمنة زقوت ) الأطفال، ومنها دراسة

(، ودراســـة رحـــاب عبـــد الســـلًم 2008، ودراســـة شـــحاتة محمـــد )(2007أبـــو الشـــامات )ودراســـة العنـــود ، (
دراســة يوســف و  ،(2009) عطيــة ولاء دراســة(، 2008نبــراس أل مــراد ومؤيــد حســو )  راســة(، ود2008)

، ودراسة (2012ماجد الكناني وآلاء عبد الحسين )ودراسة  ،(2011)سحر نسيم (، ودراسة 2009كمال )
دراســة شــيماء ، و (2015دراســة هــديل العرينــان)(، و 2014(، ودراســة ريمــه الحربــات )2012بثينــة قربــان)

(، 2016دراســة ذكــاء الجبــوري)، و (2016دراســة عبــد الســلًم النــداف ودعــاء المراعيــة )، و (2015الــراوي)
، ودراســـة فاطمـــة شـــعبان وفـــايزة يوســـف (2016مضـــاوي الراشـــد )، ودراســـة (2016ودراســـة نيفـــين خليـــل )

 .(2018ودراسة مروة عبد المؤمن )، (2018)



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
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كما تتفق هذه النتائج مع نتائج العديد من الدراسات التي أثبتت فاعلية القصص مع الأطفال ذوي 
، دراسة جرايتز وآخرين O'Neill & Dalton( 2002الاحتياجات الخاصة، ومنها دراسة أونيل ودالتون)

Graetz et,al,(2003)  آدم وآخرين دراسة، و Adams ,et al, (2004)بدر) ، ودراسة 
Bader(2006،  ودراسة هوديسبث وآخرين (هـــ1429آل تميم ) ودراسة عبد الله ،Hudspeth 

,et,al,(2009) ،  ودراسة ريتشتر وتيست ،( 2011مرفت محمد ) ودراسة، ( 2010دراسة نجاتي يونس)و
Richter & Test (2011)   ودراسة محمد إبراهيم ومها عبد العظيم (2011ياد بدوي )، و دراسة ز ،

(، ودراسة عوشه المهيري 2014( ، ودراسة منى عمران )2013ودراسة صالح السواح ) (،2012)
 .(2016ودراسة وفاء العقيلي )، (2014وآخرين )

بــــين متوســــطي رتــــب درجــــات أطفــــال  0.05 ≤عنــــد مســــتوى  إحصــــائي ايوجــــد فــــرق دال : نيالفرررررض الثررررا
لـدى بأبعـاده المجموعتين الضابطة والتجريبية في التطبيق البعدي لمقياس الوعي الصحي 

 أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة لصالح أطفال المجموعة التجريبية.

مـة باسـتخدام حز  Mann-Whitney U testلاختبار صحة هذا الفرض طبق اختبار "مـان ويتنـي" 
لاختبـار دلالـة الفـرق بـين متوسـطي رتـب درجـات أطفـال  Zثم حسبت قيمة ( ، SPSSالبرامج الإحصائية )

أطفـال الروضـة دى لـ بأبعـاده مقياس الـوعي الصـحيلالمجموعتين الضابطة والتجريبية في التطبيق البعدي 
 ودلالتها:  Z( قيمة 9، ويوضح جدول )ذوي الإعاقة العقلية البسيطة

 
لاختبار دلالة الفرق بين متوسطي رتب درجات أطفال المجموعتين الضابطة  Z(: قيم 9جدول  )

  وكل الأبعاد مجتمعة كل بعد على حدة مقياس الوعي الصحيل والتجريبية في التطبيق البعدي

 المجموعة مقياس الوعي الصحي م
عدد 
 الأطفال

متوسط 
 الرتبة

مجموع 
 الرتب

 Zقيمة 
مستوى 
 الدلالة

 النظافة الشخصية.بعد  1
 الضابطة

12 
6.50 78 

-4.168 
 دال

 222 18.50 التجريبية

 بعد التغذية السليمة. 2
 الضابطة

12 
6.50 78 

-4.180 
 دال

 222 18.50 التجريبية

 بعد الوقاية من الأمراض والأخطار. 3
 الضابطة

12 
6.50 78 

-4.186 
 دال

 222 18.50 التجريبية

 جتمعة(.الأبعاد مالوعي الصحي)مقياس  4
 الضابطة

12 
6.50 78 

 دال 4.163-
 222 18.50 التجريبية



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 . 0.05دالة عند مستوى  Z( أن قيمة 9يوضح جدول )

 المجموعتين الضابطة والتجريبية في التطبيق البعديأطفال رتب درجات ( متوسط 6شكل )
 كل بعد على حدة  مقياس الوعي الصحيبعاد لأ 

 

 
 المجموعتين الضابطة والتجريبية في التطبيق البعديأطفال رتب درجات ( متوسط  7)شكل 

 (مجتمعةالأبعاد ) مقياس الوعي الصحيل
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بعد النظافة الشخصية بعد التغذية السليمة بعد الوقاية من الأمراض والأخطار

متوسط رتب درجات أطفال المجموعة الضابطة متوسط رتب درجات أطفال المجموعة التجريبية



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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لاختبـار دلالـة الفـرق بـين متوسـطي رتـب درجـات أطفـال المجمـوعتين الضـابطة  Zقيم تشير نتيجة و 
إلـى كـل بعـد علـى حـدة وكـل الأبعـاد مجتمعـة  مقياس الوعي الصـحيبعاد لأ والتجريبية في التطبيق البعدي

 ني.صحة الفرض الثا
بـــين متوســـطي رتـــب درجـــات أطفـــال  0.05 ≤عنـــد مســـتوى  إحصـــائي ايوجـــد فـــرق دال : لا الثالررر الفررررض 

أطفــال دى مقيــاس الــوعي الصــحي لــلالمجموعــة التجريبيــة فــي التطبيقــين البعــدي والتتبعــي 
 الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة.

باسـتخدام حزمـة  Mann-Whitney U testلاختبار صحة هذا الفرض طبق اختبار "مـان ويتنـي" 
لاختبـار دلالـة الفـرق بـين متوسـطي رتـب درجـات أطفـال  Zثم حسبت قيمة ( ، SPSSالبرامج الإحصائية )

الروضــة أطفــال دى مقيــاس الــوعي الصــحي لــلالمجموعــة التجريبيــة فــي التطبيــق البعــدي والتطبيــق التتبعــي 
 ودلالتها:  Z( قيمة 10، ويوضح جدول )ذوي الإعاقة العقلية البسيطة

لاختبار دلالة الفرق بين متوسطي رتب درجات أطفال المجموعة التجريبية في  Z(: قيم 10جدول  )
 مقياس الوعي الصحيل التطبيقين البعدي والتتبعي

 القياس مقياس الوعي الصحي م
عدد 
 الأطفال

متوسط 
 الرتبة

مجموع 
 الرتب

 Zقيمة 
مستوى 
 الدلالة

  الوعي الصحي. مقياس 1
 البعدي

12 
12.38 148.5 

 غير دال 0.087-
 151.5 12.62 التتبعي

أي عــدم وجــود فــروق بــين درجــات  0.05دالــة عنــد مســتوى  غيــر Z( أن قيمــة 10يوضــح جــدول )
 .الثالثوتشير هذه النتيجة إلى صحة الفرض الأطفال المجموعة التجريبية في التطبيقين البعدي والتتبعي، 

تنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقليرة ل القصصيبرنامج ال فاعليةوترجع 
 :للأسباب الآتية، البسيطة

أطفال  يحتاجها والسلوكيات الصحية التي والمهارات قائمة المعارف ضوءفي  القصصيبرنامج البناء  .1
 لتنمية الوعي الصحي ؛( سنوات7إلى  5عمرهم يتراوح بين )البسيطة  الإعاقة العقليةالروضة ذوي 

 .لديهم
ميل الأطفال الفطري للقصص وحبهم للًستماع لها، وتم عرض المعارف البرنامج ستغل اقد   .2

، وقد والمعلومات والاتجاهات والسلوكيات الصحية من خلًل القصص لتنمية الوعي الصحي لهم
( 2002)ودالتون ، وأونيل(26: 1999)علي رشا ومنها يد من الدراسات والأدبياتاتفقت العد

O'Neill & Dalton، وريتشتر (2011) بدوي وزياد ،(2010)يونس نجاتي ،(2008)وهبة وعماد ،
 عبد ومها إبراهيم ومحمد ،(65:  2011) محمد ومرفت ، Richter & Test (2011)وتيست 



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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على  (2016) العقيلي ووفاء ،(2014) عمران ومنى ،(2013) السواح وصالح ،(2012) العظيم
    ميل هؤلاء الأطفال إلى القصص والانصات لها.

لها،   ملحبه مساعد في تقمص الأطفال مع أبطال القصص المعروضة عليه القصصيتقديم البرنامج  .3
 ؛وتمارس السلوكيات الصحية ،ولذلك تم تصميم شخصيات وأبطال القصص تمتلك معارف واتجاهات

 ليقلدها الأطفال.
جو ا من المتعة والفكاهة والمرح يفضله أطفال الروضة أثناء الموقف التعليمي  يوفر البرنامج القصص .4

 ؛ مما ساعد في تنمية الوعي الصحي لديهم. البسيطةذوي الإعاقة العقلية 
لأطفال حفظ عنوان اعلى  لكل قصة بسيط وسهل ومعبر عن مضمونها، ليسهل عنواناختيار  .5

 القصة.
أحداث كل قصة من قصص البرنامج بسيطة، ومتسلسلة، ومن حياة الطفل ذي الإعاقة العقلية  .6

 من البهجة والسعادة للأطفال. االواقعية، ونهاية أحداث جميع القصص سعيدة حتى توفر جو  
 . فهمها ومتابعتها كل طفلحتى يستطيع  ؛كل قصة من قصص البرنامجلحبكة وعقدة واحدة بناء  .7
ذوي الإعاقة العقلية من عدد شخصيات لا الروضة بناء قصص البرنامج في ضوء ما يناسب أطفال  .8

حتي يستطيع كل طفل متابعة دور كل شخصية من شخصيات القصة،  ؛( شخصيات3) عن يتجاوز
أسماء للطفل، وتسميتها معروفة الو اختيار شخصيات القصص من الشخصيات المألوفة قد تم و 

 في حياته. ومستخدمة متداولة
 ةالشائع مفردات اللغويةالكما تم توظيف  ،فهمهاعليهم قدمت القصص للأطفال بالعامية حتى يسهل  .9

 .ستخدام بين الأطفالالا
 البعد عن الزمان القديم أو الحديث.و صممت القصص في الزمان الحاضر الذي يعيشه الطفل،  .10
أحداثها في مكان تدور مكان أحداث القصص أماكن معروفة ومألوفة للأطفال، كما أن كل قصة  .11

فقصة الحفلة أحداثها في المنزل، وقصة مائدة الطعام أحداثها في المنزل، وقصة البطل أحداثها  ؛واحد
قة في ملعب الروضة، قصة الأسنان الحلوة أحداثها في المنزل، وقصة الحديقة أحداثها في حدي

 الروضة. 
 ليسهل على الطفل النظر إليها ؛تصميم المادي للقصص على شكل اسكتشات أو دفتر قلًبال .12

، ووضع صورة معبرة عن القصة على الغلًف لجذب انتباه متتابعمتسلسل و ل كومتابعة أحداثها بش
 .معرفة أحداثها ومتابعتهاعلى  موحثه ،الأطفال للقصة



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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لقصة بألوان زاهية وواقعية ومعبرة عن أحداث كل القصة، بالإضافة اتصميم وتوظيف صور ورسوم  .13
استمرار  ساعد فيقد إلى  إبراز شخصيات القصة مع تقليل عناصر الخلفية للصور والرسوم، 

ل ابطأتنمية الذاكرة البصرية للأطفال لأحداث القصص وتذكر ممارسة الأطفال في متابعة القصة، و 
 هم في تنمية الوعي الصحي لدى هؤلاء الأطفال.    القصة للسلوك الصحي؛ مما سا

نبرات المختلفة لصوت الالتزامن أثناء عرض القصص على الأطفال بين صور ورسوم للقصة و  .14
ل كل قصة، وحثها على أن يقلد الأطفال ابطسلوك الصحي لأالالمعلمة مع حركتها وتقليدها لأداء 

م ذلك مع الفروق الفردية بين الأطفال وأنماط ءتلً قد ل القصة في أداء السلوك الصحي،ابطأحركات 
ممارسة السلوكيات و  المعارف والاتجاهات على تيسير إكساب الأطفالذلك تعلمهم المختلفة؛ عمل 

 الصحية الخاصة بكل قصة.
أدوات  ، ومنهابكل قصة من قصص البرنامج لكل طفل الخاصة دواتلأ القصصي البرنامج تقديم .15

وأدوات المائدة، وأطعمة وعصائر صحية، لتقليد الطفل أبطال القصص في النظافة الشخصية، 
 ممارسة السلوك الصحي.

من خلًل سرد المعلمة للقصة وتقليد الأطفال لحركات أبطال  القصصيالبرنامج  هالتنوع الذي وفر  .16
أدى إلى تثبيت المعارف قد ثم تمثيل الأطفال لأدوار شخصيات القصة،  ،القصة أثناء السرد

 والاتجاهات والسلوكيات الصحية لدى الأطفال.
تنمية الوعي ل عليهم؛ القصصي برنامجالالاجتماع مع أولياء أمور أطفال المجموعة التجريبية لعرض  .17

 . المتواصل طوال فترة البرنامج التعاون تم ، كماالصحي لأطفالهم في هذه المرحلة
 حركات يقلدون وجعلهم والحركة، للنشاط العقلية الإعاقة ذوي الروضة أطفال حب من الاستفادة .18

سواء داخل  صالقص أحداث خلًل من الصحية السلوكيات ممارسة في ص المقدمة لهمالقص أبطال
 وبالتالي وفر البرنامج الممارسة العملية للسلوكيات ،ملعب الروضة مأ حديقة الروضة محجرة النشاط أ

 . لمتابعة القصص، كما ساهم في زيادة الدافعية الصحية الصحيحة
الجماعية التي وفرها البرنامج على تكوين علًقات اجتماعية وتواصلية بين أطفال  ساعدت الجلسات .19

من التعاون فيما  ا، وعلى تمثيل الأطفال بالتبادل لأدوار القصص مما أضاف جو  الجلسة الواحدة
 .  بينهم

ومنها )أدوات  مادية،المعززات الوالتي تنوعت بين  قدمت للأطفال، متنوعة البرنامج معززات وفر .20
أدوات المائدة، وفاكهة وخضروات طازجة، وعصائر طازجة(، و  ومناديل ورق، النظافة الشخصية



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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يجابية نحو ممارسة السلوك إتجاهات اوالمدح(؛ مما كون  ، والتصفيق،والمعززات المعنوية )كالثناء
 .الصحي الصحيح 

قصص مرتين على الأطفال، وتكرار ممارسة السلوكيات الصحية التي تحتويها التكرار كل قصة من  .21
ن كل قصة، ساعد في تثبيت مكل قصة، وتمثيل كل طفل لأبطالها، والمناقشات للدروس المستفادة 
 السلوكيات الصحية لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة.

 لأحداث سردها أثناء هحد على التجريبية المجموعة أطفال من طفل كل لأداء المعلمة ملًحظة .22
 تقليد أثناء الأطفال لأداء( واللفظي البدني) المعلمة وتوجيه القصص، لأبطال هتمثيل وأثناء ،القصص
 .  ، وبالتالي وفر البرنامج التغذية الراجعة الفورية لأطفال المجموعة التجريبيةالقصص أبطال

المستمرة في بداية كل جلسة على المعارف والاتجاهات والسلوكيات الصحية التي تم  المراجعة تقديم .23
 . السابقة الجلساتفي  التجريبية المجموعة لأطفال إكسابها 

المناقشات التي حدثت بعد سرد كل قصة مع توضيح الدروس المستفادة بطريقة مباشرة من كل قصة  .24
 ساعد على تنمية الوعي الصحي للأطفال. 

قصصية البرامج ال فاعلية أثبتتقد اتفقت نتائج هذه الدراسة مع نتائج عديد من الدراسات التي و   
دراسة و ، (2004دراسة ثقة العبادي )و (، 2000آمنة زقوت ) ، ومنها دراسةالروضةطفال لأالمقدمة 
(، ودراسة 2008محمد ) ة، ودراسة شحات(2007أبو الشامات )العنود دراسة و ، ( 2005)  علينجلًء 

دراسة يوسف كمال (، و 2008دراسة نبراس أل مراد ومؤيد حسو ) (، ودراسة2008رحاب عبد السلًم )
(، ودراسة ريمه 2012، ودراسة بثينة قربان)(2012ماجد الكناني وآلاء عبد الحسين )(، ودراسة 2009)

دراسة عبد السلًم ، و (2015الراوي)دراسة شيماء ، و (2015دراسة هديل العرينان)(، و 2014الحربات )
، ودراسة (2016فين خليل )ي(، ودراسة ن2016دراسة ذكاء الجبوري)، و (2016النداف ودعاء المراعية )

 .(2016مضاوي الراشد )

فاعلية القصة في إكساب السلوكيات  أثبتتكما اتفقت نتائج هذه الدراسة مع نتائج الدراسات التي 
 عطية ولاء لأطفال في مرحلة الروضة، ومنها دراسةلالخطأ صحي ا  الصحية، وتعديل السلوكيات

ودراسة مروة عبد ، (2018، ودراسة فاطمة شعبان وفايزة يوسف )(2011)سحر نسيم ودراسة  ،(2009)
 .(2018المؤمن )

مع الأطفال ذوي  صفاعلية القص ثبتتأ التي دراساتالاتفقت نتائج هذه الدراسة مع نتائج و 
ذوي مع أطفال  صفاعلية القص أثبتتالتي  (2010دراسة نجاتي يونس)ومنها الاحتياجات الخاصة، 

 (،وذوي صعوبات التعلم، وذوي الإعاقة العقليةاضطراب طيف التوحد،  الاحتياجات الخاصة من فئات)



 ( 2019مايو والثلاثون ) عدد  ثانىمجلة الطفولة                                                            العدد ال  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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مع أطفال اضطراب طيف  صكما اتفقت نتائج الدارسة الحالية مع نتائج دراسات أثبتت فاعلية القص
 ,Adams ,et al آخرينآدم و  دراسة، و  Graetz et,al,(2003) آخرينز و يتدراسة جراومنها  ،التوحد

،   Hudspeth ,et,al,(2009) آخريندراسة هوديسبث و ، و Bader(2006 بدر) ، ودراسة(2004)
 صة القصأثبتت فاعليواتفقت نتائج الدراسة مع نتائج دراسات  ،(2014) آخرينو عوشه المهيري ودراسة 

  .(ـهــ1429آل تميم ) مع الأطفال ذوي صعوبات التعلم، وظهر ذلك من خلًل نتائج دراسة عبد الله 

مـع الأطفـال ذوي الإعاقـة  صفاعلية القص أثبتتدراسات نتائج اتفقت نتائج الدراسة الحالية مع كما 
التي أكدت على فاعلية القصص  O'Neill & Dalton( 2002دراسة أونيل ودالتون)نتائج ومنها العقلية، 

( التـي 2010دراسـة نجـاتي يـونس)و  ،مهـارات مـا قبـل القـراءة فـي إكسـابهم ذوي الإعاقة العقليةمع الأطفال 
تواصــــلهم مــــع و  الاجتمــــاعي هماللًزمــــة لتحســــين ســــلوكأســــفرت عــــن فاعليــــة القصــــص لتنميــــة الســــلوكيات 

تنميـة التـي أثبتـت فاعليـة القصـص فـي   Richter & Test (2011)ر وتيسـت تودراسـة ريتشـ ،خـرينالآ
فاعلية برنامج قائم  أسفرت عنالتي  (2011ياد بدوي )دراسة ز نتائج و ،  وتعديل سلوكهم الحياتية مهاراتهم

القصـص فـي  بفاعليـة التـي أوصـت( 2011مرفت محمـد ) ، ودراسةالعدواني  همعلى القصة لخفض سلوك
التعــــاون، و تكـــوين صـــداقات، ومنهـــا: ) ،التـــي يحتـــاجون إليهـــا فـــي حيـــاتهم المهـــارات الاجتماعيـــة همإكســـاب

تــأثير القصــص  أكــدت علــى ( التــي 2012(، ودراســة محمــد إبــراهيم ومهــا عبــد العظــيم )مســاعدة الــذاتو 
ودراســـة صـــالح الســـواح  ،لهـــم المصـــورة المقدمـــة مـــن خـــلًل بـــرامج التلفزيـــون فـــي تنميـــة المهـــارات اللغويـــة

لخفـض اضـطراب  مـع الأطفـال ذوي الإعاقـة العقليـة البسـيطة ( التي اثبتـت فاعليـة القصـة الحركيـة2013)
عن فاعلية برنامج قصصي مقدم  نتائجها أسفرتالتي ( 2014، ودراسة منى عمران )لديهم ضعف الانتباه

التـي أكـدت علـى أهميـة اسـتخدام القصـص ( 2016، ودراسـة وفـاء العقيلـي )لـديهم لتنمية مهـارات التواصـل
 .لديهمالمصورة لتنمية المهارات اللغوية 

 توصيات الدراسة:
 يمكن استخلًص التوصيات الآتية: ،في ضوء ما أسفرت عنه نتائج الدراسة

التربية الخاصة على مستوى الجمهورية ببرنامج الدراسة؛ لعدم وجود برامج لتنمية  تتزويد إدارا .1
 الوعي الصحي لأطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية بروضات التربية الفكرية.

 عمل ورش عمل لمعلمات روضات التربية الفكرية لتوظيف البرنامج مع أطفالهم. .2
 مع الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة.عمل دورات تدريبية عن كيفية توظيف القصة  .3
في  توظيف القصة مع ذوي الإعاقة العقلية مميزات، فيمن الاستفادة من القصة وما تتمتع به  .4

 ذوي الاحتياجات الخاصة. ، بالإضافة إلى توظيفها مع جميع فئاتجميع مراحلهم الدراسية



 فاعلية برنامج قصصي لتنمية الوعي الصحي لدى أطفال الروضة ذوي الإعاقة العقلية البسيطة  
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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نتاج القصة للأطفال العاديين .5 من وذوي الاحتياجات الخاصة،  الاهتمام بتدريس تأليف وتصميم وا 
للطالبة المعلمة في كليات رياض الأطفال، وتربية للطفولة المقدمة خلًل المقررات الدراسية 

 المبكرة. 
 ؛على اختلًف أعمارهم ذوي الإعاقة العقليةدورات وورش عمل باستمرار مع  عملضرورة  .6

 للنصح والإرشاد وتنمية الوعي الصحي لديهم. 
لتقديم طرق  ؛أولياء أمور الأطفال ذوي الإعاقة العقليةوعدة لقاءات مع عمل دورات وورش عمل  .7

  .همتنمية الوعي الصحي لدى أطفال
 الأطفال. أمام الصحي بممارسة السلوك المعلمات الروضات التزام ضرورة .8
 لتنمية الوعي برامج توفيرباستغلًل وسائل الإعلًم المرئية ) كالتلفزيون والسنيما والمسرح (  .9

  صحي للأطفال.
تعرض  في حالة الطوارئ إذا  الأولية الاسعافات توفير داخل روضات ومدارس التربية الخاصة .10

 .والمخاطر للحوادث أي طفل
لممارسة ذوي الاحتياجات الخاصة بجميع فئاتها بالأندية ومراكز الشباب توفير أوقات مخصصة  .11

وتوجيههم للًشتراك في  ،شاف الموهوبين منهم والأبطالالأنشطة البدنية والرياضية، واكت
 المسابقات المحلية والدولية.   

 لزم إذا الصحية وحداتلل تحويلالو  ،الروضة طبيب قبل من الأطفال علىالدوري  الكشف .12
 وعدم ،شفائه من لتأكدل طفلكل  متابعة يجبكما  المرضية، بالإجازاتللأطفال  السماحو ، الأمر
 .وى لمن حوله من الأطفالعدلمرحلة نقل ال هوصول

السماح بالحصول على إجازة مرضية لأي فرد يعمل داخل الروضة أو المدرسة في حالة  .13
 احتياجه لذلك.  

منذ مرحلة الروضة إلى مرحلة  لمؤسسات التربويةجميع االبيئة الصحية لمعايير ضرورة توفير  .14
، الخاصة بها وملحقاتها تجهيزاتالمباني، و للمعايير الصحية المن خلًل توفير  ،الجامعية
  ن وجدت.إ ، والمطاعمالتي توجد بها ودورات المياه ،المائية ها، والمواردهاومرافق

عمل دورات و من شهر أبريل من كل عام،  7تفعيل الاحتفال بيوم الصحة العالمي الموافق  .15
الملتحقين المدمجين وورش عمل خاصة لتنمية الوعي الصحي بين الأطفال  تواحتفالا

دارس التربية الخاصة لرفع الوعي مالملتحقين بروضات و ، والأطفال بالروضات والمدارس العادية
 الصحي لديهم. 

Global Handwashing Day   (GHD  )تفعيل الاحتفال باليوم العالمي لغسل اليدين .16
وهو يدعو إلى نظافة وتطهير  في جميع الروضات والمدارس، من كل عام أكتوبر 15الموافق 
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باعتبارهما  ،اليد باستمرار بالماء والصابون، ويهدف إلى رفع الوعي الصحي  بنظافة اليدين
 أساس انتقال الأمراض، ولذلك يجب الحفاظ على نظافتهما باستمرار.

 الدراسات المقترحة:   

أمور الأطفال ذوي  برنامج قائم على الوسائط المتعددة لتنمية الوعي الصحي لدى أولياء -
 الاحتياجات الخاصة.

 معايير تصميم القصص المقدمة لأطفال الروضة المكفوفين. -
معايير تصميم برامج للتربية الصحية لأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة بفئاتها المختلفة في ضوء  -

 التربية الصحية العالمية .
 فال الموهوبين.برنامج قائم على القصة لتنمية المفاهيم العلمية لدى الأط -
 .الروضة المكفوفينبرنامج أنشطة متكامل لتعديل السلوكيات الصحية الخطأ لدى أطفال  -
 .لكل فئة من فئات التربية الخاصة معايير الروضة الصحية النموذجيةلتحديد دراسة  -

المقدمة في كليات إعداد معلمات إعداد وطرق تنمية الوعي الصحي للأطفال تقويم برامج  -
  .الروضة
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 : المراجع
 العربية: أولًا: المراجع 

(. دور مناهج العلوم في الوفاء بمتطلبات التربية الوقائية بمدارس الأمل للصم 2005إبراهيم شعير ) .1
الجمعية المصرية للمناهج وطرق  ،مجلة دراسات في المناهج وطرق التدريسوضعاف السمع، 

 .  208-147(، إبريل، 102العدد ) التدريس،
(. أهداف ومكونات البيئة متعددة الحواس وتطبيقاتها في مجال تعليم 2015إبراهيم ناصر ثابت ) .2

، مؤسسة التربية الخاصة والتأهيل، مجلة التربية الخاصة والتأهيلالأفراد لديهم الإعاقة الفكرية، 
 .458-423(، أكتوبر، 9(، العدد)13مجلد)

 ، القاهرة : عالم الكتب.معجم المصطلحات التربوية(. 1999أحمد حسين اللقاني، وعلي الجمل ) .3
  .للنشر الفكر دار :القاهرة (،2الطبعة ) ،الصحية التربية (.1997) حلمي أحمد .4
هـــ(. دور وسائل الإعلًم في التثقيف الصحي للمرأة السعودية بمدينة 1425أحمد ريان باريان ) .5

، كلية الآداب،  قسم إعلًم، جامعة الملك رسالة ماجستير غير منشورةالرياض )دراسة ميدانية(، 
 سعود.

الرياض : ، الخليج دول في الثانوية المرحلة طلاب لدى الصحي الوعي تنمية (.1992ة )سلًم أحمد.6
 .الخليج لدول العربي المكتب

مؤتمر الدولي (. ثقافة الصورة الفنية وأثرها الاجتماعي والتربوي، 2007أحمد عبد الرحمن الغامدي)  .7
أبريل، بعنوان 26-24جامعة فيلًدلفيا بالأردن، الفترة من  ،لكلية الآداب والفنون الثاني عشر

 "ثقافة الصورة" 
:   Mars, 2017 fromRetrieved 

https://www.philadelphia.edu.jo/arts/12th/abstract1.htm 
(. فعالية كل من السيكودراما وجداول النشاط المصورة في الحد من 2003أحمد عبد الغني إبراهيم ) .8

(، 18، كلية التربية ، جامعة سوهاج، العدد)المجلة التربويةلأطفال الصم، االسلوك العدواني لدى 
173-203. 

رها في الأسئلة المصورة (. مستويات قراءة الرسوم التوضيحية ومدى تواف2004أحمد كامل الحصري ) .9
(، 7، مجلد )مجلة الجمعية المصرية للتربية العمليةلمرحلة الإعدادية، بابكتب وامتحانات العلوم 

 . 71-15(، مارس، 1العدد)
(. مهارات قراءة الصورة لدى الأطفال بوصفها وسيلة تعليمية تعلمية 2007إسماعيل صالح الفرا ). 10

، جامعة فيلًدلفيا بالأردن، لكلية الآداب والفنون الدولي الثاني عشرمؤتمر  )دراسة ميدانية(،
 .أبريل، بعنوان "ثقافة الصورة"26-24الفترة من 

https://www.philadelphia.edu.jo/arts/12th/abstract1.htm, Retrieved December 
2016 from  :  

https://www.philadelphia.edu.jo/arts/12th/abstract1.htm
https://www.philadelphia.edu.jo/arts/12th/abstract1.htm
https://www.philadelphia.edu.jo/arts/12th/abstract1.htm
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(. تنمية الوعي الصحي لأطفال ما قبل المدرسة في ضوء معايير 2008إكرام حمودة الجندي ). 11
 ، قسم رياض الأطفال، كلية التربية، جامعة طنطا.  رسالة دكتوراه غير منشورةالتربية الصحية، 

(. فاعلية وحدة مقترحة في الثقافة الصحية لتنمية الوعي الصحي للعناية 2006ألفت محمد مطاوع) .12
المؤتمر العلمي العاشر للجمعية المصرية بالفم والأسنان لدى تلًميذ الصف الرابع الابتدائي، 

-641ية، ، بعنوان " التربية العملية تحديات الحاضر ورؤى المستقبل"، بالإسماعيلللتربية العملية
691. 

(. فعالية برنامج مقترح قائم على جداول النشاط المصورة والمكتوبة في تنمية 2005آمال محمد ) .13
 المؤتمر العلميبعض المهارات اللًزمة للصحة والسلًمة لدى المتخلفين عقلي ا القابلين للتعلم، 

وقات التربية العملية في ، بعنوان" معللجمعية المصرية للتربية العملية التاسع بالإسماعيلية
  (.2، مجلة التربية العملية، مجلد ) 3/8- 31/7الوطن العربية"، الفترة من 

 ، القاهرة : عالم الكتب.قصص الأطفال وفن روايتها( . 2006أمل خلف ) .14
(. فاعلية استخدام اللعب 2008أملي صادق مخائيل، وسهى أحمد أمين، رحاب صالح برغوث) .15

المؤتمر الدولي الأول لكلية رياض التمثيلي في تنمية مهارات الأمان للأطفال المتخلفين عقلي ا، 
 .208-158، جامعة الإسكندرية، بعنوان" نحو صناعات آمنة للطفل"، الأطفال

. مدى تأثير قصص الأطفال المحكية على تعديل السلوك العدواني لدى طفل (2000آمنة زقوت ) .16
 ، كلية التربية، جامعة عين شمس.رسالة دكتوراه غير منشورةالروضة، 

(. معايير جودة الصورة الايضاحية في أغلفة 2017أميرة حسن المأمون، ورفيدة مبارك صالح ) .17
، مجلة العلوم الإنسانيةالكتب المدرسية "كتب اللغة العربية مرحلة الأساس الحلقة الأولى"، 

 . 176-157(، 1(، العدد مارس)18جامعة السودان للعلوم والتكنولوجيا، المجلد )
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